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WYKAZ OSÓB 
na potwierdzenie spełniania warunków udziału w postępowania

(dokument składany na wezwanie Zamawiającego)

Oświadczam (-y), że dysponuję (-emy): 
1. jedną osobą posiadającą uprawnienia w specjalności konstrukcyjno-budowlanej bez ograniczeń; 
2. jedną osobą posiadającą uprawnienia w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji 
i urządzeń cieplnych, wentylacyjnych, gazowych bez ograniczeń i uprawnienia D i E grupy 2;
3. jedną osobą posiadającą uprawnienia w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji 
i urządzeń wodociągowych i kanalizacyjnych bez ograniczeń;
4. jedną osobą posiadającą uprawnienia budowlane w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń elektrycznych, elektroenergetycznych bez ograniczeń i uprawnienia D i E grupy 1. 
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Oświadczam (-y), że wszystkie osobowy wyżej wskazane zostały przeszkolone pod względem przepisów bhp i ppoż przez Wykonawcę.
dokument należy podpisać elektronicznie

