
……………………………………………………………                                                                                                                                            Załącznik nr 4 do SIWZ 

    (pieczęć adresowa Wykonawcy) 

 

WYKAZ OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ  

W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA 

Nazwa Wykonawcy ……………………………………………………………………………………………………………….. 

Adres Wykonawcy …………………………………………………………………………………………………………………. 

Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, w szczególności odpowiedzialnych za 

świadczenie usług, kontrolę jakości lub kierowanie robotami budowlanymi, wraz z informacjami n temat ich 

kwalifikacji zawodowych, doświadczenia i wykształcenia niezbędnych dla wykonania zamówienia, a także 

zakresu wykonywanych przez nie czynności, oraz informację o podstawie do dysponowania tymi osobami. 

Oświadczam, że przy wykonywaniu przedmiotu zamówienia uczestniczyć będą niżej  wymienione osoby 

spełniające wymogi określone w ust. 3 Działu VI Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia. 

 

 
L.p. 

Zakres czynności 
wykonywanych w 

ramach niniejszego 
zamówienia 

Imię i 
Nazwisko 

Doświadczenie 
(wykaz ilość lat 
doświadczenia) 

 
Wykształcenie 

Kwalifikacje (nr 
uprawnień z 
podaniem 

specjalizacji) 

Podstawa 
dysponowania 

osobą 

 
1. 

 
Kierownik 
budowy 

 

     

 
2. 

 
Kierownik robót  
 

     

 
3. 

 
Kierownik robót 
 

     

 

 

Data …………………………………………………… 

                                                                                                                 ……………………………………………………………………… 

                                                                                                           Podpis Wykonawcy lub osoby uprawnionej do  

                                                                                                           Reprezentowania Wykonawcy    


