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Załącznik nr 8 do SWZ 

Zamawiający
GMINA MIŁORADZ
UL.ŻUŁAWSKA 9
82-213 MIŁORADZ
Wykonawca:
…………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)
reprezentowany przez:
…………………………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)



WYKAZ OSÓB
skierowanych przez wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego, w szczególności odpowiedzialnych za świadczenie usług, kontrolę jakości lub kierowanie robotami budowlanymi, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnień, doświadczenia i wykształcenia niezbędnych do wykonania zamówienia publicznego, a także zakresu wykonywanych przez nie czynności oraz informacją o podstawie do dysponowania tymi osobami

Nr postępowania: R.271.3.2023

Ubiegając się o udzielenie zamówienia publicznego na robotę budowlaną pn. „Remont przepompowni ścieków w Gminie Miłoradz” przedstawiam wykaz osób, które Wykonawca skieruje do realizacji zamówienia w zakresie niżej określonych czynności, posiadających określone poniżej kwalifikacje zawodowe, uprawnienia, doświadczenie i wykształcenie umożliwiające realizację zamówienia na odpowiednim poziomie jakości:

	Lp.
	Nazwisko i Imię
	Czynności związane z realizacją zamówienia 
	uprawnienia
	Podstawa dyspono-
wania

	1. 
	…………………
…………………

	w specjalności konstrukcyjno – budowlanej lub specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń cieplnych, wentylacyjnych, gazowych, wodociągowych i kanalizacyjnych

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


	…………
…………
…………
…………
…………
..…………
…………



	2.
	…………………
…………………
	w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń cieplnych, wentylacyjnych, gazowych, wodociągowych i kanalizacyjnych.
	….………………..
……………………
……………………
……………………
……………………
……………………
……………………

	…………
…………
…………
…………
…………
…………
…………

	3.
	…………………
…………………

	w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń elektrycznych i elektroenergetycznych
	….………………..
……………………
……………………
……………………
……………………
……………………
……………………
	…………
…………
…………
…………
…………
..……….
…………




	Lp.
	Nazwisko i Imię
	Czynności związane z realizacją zamówienia
	Podstawa dysponowania

	1.
	……………………………………
	spawacz lub operator urządzeń spawalniczych spełniający wymagania normy PN-EN 287-1/ PN-EN ISO 9606-1 oraz Dyrektywy Ciśnieniowej 2014/68/UE.
	………………………………………………………………………………………………

	…
	
	
	




UWAGA!!!
DOKUMENT/PLIK (WYKAZ OSÓB)  NALEŻY ZŁOŻYĆ W FORMIE LUB POSTACI ELKTRONICZNEJ tj. PODPISAĆ KWALIFIKOWANYM PODPISEM ELEKTRONICZNYM LUB PODPISEM ZAUFANYCH LUB PODPISEM OSOBISTYM




1

image1.png
POLSKI W .
tAD [ ggdl&oradz




