Numer sprawy:PPI.271.4.2022

                             Załącznik nr 8 do SWZ

Zamawiający:
Gmina Daszyna

Daszyna 34a
 99-107 Daszyna

Wykonawca/y:
(w przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, należy podać dane dotyczące wszystkich Wykonawców):

…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/REGON/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………………….….……

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
W Y K A Z  O S Ó B
składany w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.: Przebudowa oczyszczalni ścieków wraz z kanalizacją w miejscowości Daszyna
Wykaz osób skierowanych przez wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego, w szczególności  odpowiedzialnych za projektowanie/kierowanie robotami budowlanymi wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnień, doświadczenia i wykształcenia  niezbędnych do  wykonania zamówienia publicznego, a także zakresu wykonanych przez nie czynności oraz informacją o podstawie do dysponowania tymi osobami:
Dla części I zamówienia: *
	Specjalność
	Imię 
i nazwisko
	Rodzaj, nr uprawnień i data ich wydania
	Doświadczenie zawodowe 
po uzyskaniu uprawnień budowlanych
	Zakres przewidzianych do wykonania czynności w realizacji zamówienia
	Informacja

o podstawie dysponowania tymi osobami

	
	
	
	
	
	


Dla części II zamówienia: *

	Specjalność
	Imię 
i nazwisko
	Rodzaj, nr uprawnień i data ich wydania
	Doświadczenie zawodowe 
po uzyskaniu uprawnień budowlanych
	Zakres przewidzianych do wykonania czynności w realizacji zamówienia
	Informacja

o podstawie dysponowania tymi osobami

	
	
	
	
	
	


Dla części III zamówienia: *

	Specjalność
	Imię 
i nazwisko
	Rodzaj, nr uprawnień i data ich wydania
	Doświadczenie zawodowe 
po uzyskaniu uprawnień budowlanych
	Zakres przewidzianych do wykonania czynności w realizacji zamówienia
	Informacja

o podstawie dysponowania tymi osobami

	
	
	
	
	
	


Dla części IV zamówienia: *

	Specjalność
	Imię 
i nazwisko
	Rodzaj, nr uprawnień i data ich wydania
	Doświadczenie zawodowe 
po uzyskaniu uprawnień budowlanych
	Zakres przewidzianych do wykonania czynności w realizacji zamówienia
	Informacja

o podstawie dysponowania tymi osobami

	
	
	
	
	
	


…………………………





……………………………
       miejscowość, data





      podpis Wykonawcy
*  niepotrzebne skreślić

Informacja dla wykonawcy:
Wykaz musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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