
Załącznik nr 6 do SWZ  

 

Znak sprawy: PZ.271.5.2021 

ZAMAWIAJĄCY: Gmina Bełchatów 

97-400 Bełchatów, ul. Kościuszki 13 

 

WYKONAWCA:  

 

…………………………………………………………………………………… 

(pełna nazwa/firma, adres, REGON, NIP/PESEL) 

 

 

WYKAZ OSÓB 

SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA 

 

Niniejszym składam wykaz na potwierdzenie warunku, że dysponuję lub będę dysponował 

odpowiednimi osobami zdolnymi do wykonania przedmiotu zamówienia  

Lp. 
Imię i nazwisko 

osoby  

Kwalifikacje zawodowe 

/wykształcenie/uprawnienia/doświadczenie/ 

zakres wykonywanych czynności 

Informacja 

o podstawie 

do 

dysponowania 

osobą 

1. 
Kierownik budowy  

……………………… 

1)Informacje dotyczące uprawnień: 

……………………………………………………… 

2) informacje dotyczące kwalifikacji 

zawodowych: 

………………………………………………….. 

3) Informacje dotyczące wykształcenia: 

…………………………………………………….. 

4) Informacje dotyczące doświadczenia: 

…………………………………………………….. 

5) Informacje dotyczące zakresu 

wykonywanych czynności 

 ………………………………………………. 

 

 

…………………… 



 


