Załącznik nr 4 do SWZ

Pełna nazwa Wykonawcy: .............................................................................................................................................................................................
Adres Wykonawcy: ........................................................................................................................................................................................................

WYKAZ OSÓB
[bookmark: _GoBack]Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia, którego przedmiotem jest „Opracowanie dokumentacji projektowej na zagospodarowanie terenu kamieniołomu „PODKOWIŃSKI” w Szydłowcu”, prowadzonego przez Gminę Szydłowiec, nr postępowania ZP.271.17.2022 oświadczamy,                          że do realizacji ww. zamówienia skierujemy następującą osobę / osoby:

	

Nazwisko i imię

	
Proponowana funkcja w realizacji zamówienia
	
Kwalifikacje zawodowe
(wpisać nr wymaganych przez Zamawiającego uprawnień)
	Okres posiadania wymaganych uprawnień do projektowania
(w latach)
	
Doświadczenie zawodowe
(liczba lat pracy na danym stanowisku)
	
Informacja o podstawie dysponowaniem tymi osobami
[np. umowa o pracę]

	

	Projektant w specjalności architektonicznej 
	
	
	
	Dysponuję na podstawie umowy …………..* 

Będę dysponował na podstawie:
- stosunek podwykonawstwa


	
	Projektant w specjalności konstrukcyjno - budowlanej
	
	
	
	Dysponuję na podstawie umowy …………..* 

Będę dysponował na podstawie:
- stosunek podwykonawstwa


	
	Projektant w specjalności drogowej
	
	
	
	Dysponuję na podstawie umowy …………..* 

Będę dysponował na podstawie:
- stosunek podwykonawstwa


	
	Projektant w specjalności sanitarnej
	
	
	
	Dysponuję na podstawie umowy …………..* 

Będę dysponował na podstawie:
- stosunek podwykonawstwa


	
	Projektant w specjalności elektrycznej
	
	
	
	Dysponuję na podstawie umowy …………..* 

Będę dysponował na podstawie:
- stosunek podwykonawstwa


*) np. umowa o pracę, umowa zlecenia

Oświadczam, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane uprawnienia, o ile przepisy prawa nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień.





.................................................................................................
(data i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)






Uwaga!  
Dokument należy opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.



