Numer postepowania: BiGP.271.65.2018.DK

Zatacznik nr 6 do formularza ofertowego

(Nazwa i adres Wykonawcy)
WYKAZ 0SOB, KTORE BEDA UCZESTNICZYC W WYKONYWANIU ZAMOWIENIA
Sktadany do zadania

»Przebudowa elementéow komunikacyjnych na dziatce przy Osrodku Zdrowia w Machocicach Kapitulnych wraz z montazem platformy dla
niepelnosprawnych”

Zakres wykonywanych Kwalifikacje zawodowe tj. Osoby bedace w dyspozycji

czynnosci rodzaj i numer uprawnien budowlanych wykonawcy/oddane do
dyspozycji przez inny podmiot

Lp. Nazwisko i imie

Osoba posiadajaca uprawnienia do kierowania robotami budowlanymi w
specjalnosci konstrukcyjno budowlanej bez ograniczen, posiadajacy ...............
lat doswiadczenia w pelnieniu funkcji kierownika budowy, w tym przy
realizacji przedsiewziecia zwiagzanego z budowa lub przebudowa lub
rozbudowa lub remontem, co najmniej ............ budynku/budynkéw
uzytecznoS$ci publicznej.

) Kierownik robét Nr uprawnien .......cceeurenninns w}as:ile / oddzﬂle do
yspozycji
Doswiadczenie zostalo nabyte na nastepujacych inwestycjach:
s (NAZWA inwestycji)
weeennes (NAZWA inwestycji)
..... (nazwa inwestycji)
weuee (NAZWa inwestycji)

s (NAZWA inwestycji)

G W=

Uwaga! oswiadczam(my), Ze osoba wskazana, bedzie uczestniczy¢ w wykonywaniu zamoéwienia i posiada uprawnienia wymagane w postawionym warunku w SIWZ i moze
sprawowac¢ wymieniong funkcje zgodnie z Prawem Budowlanym.

* niepotrzebne skresli¢ ( jezeli wykonawca pozostaje w stosunku umowy cywilno prawnej pozostawiamy wtasne)

(podpis osoby uprawnionej do reprezentacji)




