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Zatacznik Nr 5 do SIWZ

Zatacznik nr ....... do oferty

WYKAZ 0SOB
ktoére bedg uczestniczy¢ w wykonywaniu zamoéwienia

. Podstawa
. " Rodzaj Numer ¥
L : Kwalifikacje Zakres Sl o dysponowania
Lp | Imie i nazwisko E uprawnien uprawnien
zawodowe czynnosci ki et (wykonawca/
g n g i inny podmiot)
1.
2.
3.
4,
UWAGA:
Wykonawca, ktory bedzie polegac na osobach zdolnych do wykonania zamdéwienia (art. 26 ust. 2b)
zobowigzany jest do ztozenia pisemnych zobowigzan tych podmiotéw do oddania mu do
dyspozycji niezbednych zasobéw na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamdwienia —
oryginat podpisany przez podmiot.
Oswiadczenie:

Ja/My (imie i nazwisko)

jako upowazniony/upowaznieni przedstawiciel/przedstawiciele
Wykonawcy / Wykonawcéw wystepujacych wspélnie

Oswiadczam/my,
w wykonaniu zaméwienia .

ze osoby

Miejscowos¢, data

wymienione

w wykazie,

beda uczestniczy¢

Podpis/y osoby/o0s6b upowaznionej/ych
do reprezentowania wykonawcy




