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PASLAUGŲ TEIKĖJO PAGRINDINIŲ SPECIALISTŲ / DARBININKŲ*  
SĄRAŠAS 

Paslaugų teikėjo pagrindinių specialistų / darbininkų, atitinkančių Specialiųjų sąlygų „Reikalavimai tiekėjų kvalifikacijai“ 2 lentelės 12, 13, 15  punktų reikalavimus, sąrašas

	Eil.
Nr.
	Vardas,
pavardė
	Siūlomos pareigos vykdant sutartį 

	Kvalifikaciją įrodantis dokumentas (pažymėjimas)
	 Kvalifikacijos pažymėjimą išdavusi  įstaiga
	Kvalifikacijos pažymėjimo galiojimo data
	Ryšys su specialistu -darbininku / 
- ketinama įdarbinti  / nėra darbuotojas ir jo neketinama įdarbinti
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*Pagrindinių specialistų sąraše nurodomi tik tie pagrindiniai specialistai, kuriuos tiekėjas siūlo į Specialiųjų Pirkimo sąlygų   4 priedo 2 lentelės 12-13,15 punktuose  nurodytas pagrindinių specialistų pareigas. Paslaugos teikėjas privalo užtikrinti, kad Paslaugas teiks tik pateiktame sąraše nurodyti Paslaugos teikėjo darbuotojai, kurie Sutarties sudarymo momentu ir visą jos galiojimo laikotarpį turėtų reikiamą kvalifikaciją (reikalaujamus atestatus/pažymėjimus) ir patirtį, reikalingą Paslaugoms teikti.
* - Tais atvejais, kai kiti norminiai teisės aktai numato pareigą paslaugų teikėjui turėti specifinę teisę verstis sertifikuojama (licencijuojama) veikla, pareiga pateikti pagal specialiuosius teisės aktus išduotus dokumentus ar kitus teisę veikti suteikiančius dokumentus išlieka net ir tais atvejais, kai iš anksto žinomas atitinkamas reikalavimas nebuvo įrašytas į pirkimo dokumentus ar buvo įrašytas klaidingai (galimas pasiūlymų trūkumo taisymas, jei jį lėmė išimtinai netikslios pirkimo dokumentų sąlygos).

______________________________________________
(Paslaugų teikėjo arba jo įgalioto asmens vardas, pavardė, parašas)
__________(Data)

