
 

 

 
Załącznik nr 4 do siwz 

 
......................................... 
 pełna nazwa i adres Wykonawcy 
.............................................. 
nr telefonu 
.............................................. 
nr fax. 
����������� 
adres e-mail 
 

Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia wraz z informacją na temat ich kwalifikacji zawodowych, doświadczenia i 
wykształcenia oraz informacja o podstawie do dysponowania tymi osobami. 

 

Lp. Imię i nazwisko Kwalifikacje 
zawodowe; 
wykształcenie 

Doświadczenie Pełniona 
funkcja/zakres 
wykonywanych 
czynności  

Informacja o podstawie do dysponowania 
osobami wymienionymi 

     Informuję, iż dysponuję ww. osobą na 
podstawie�

1
 

 

     Informuję, iż dysponuję ww. osobą na 
podstawie� 

 

 

..................................................................................... 

(miejscowość, data, imię, nazwisko, stanowisko, pieczątka firmowa, podpis osoby lub osób 

uprawnionych do reprezentowania Wykonawcę

                                                 
1
 Wykonawca zobowiązany jest podać na jakiej podstawie dysponuje osobami wymienionymi w pkt I – na przykład: stosunek pracy, zlecenia itp.. Jeżeli w stosunku do 

różnych osób zachodzą różne podstawy dysponowania należy udzielić informacji z wyszczególnieniem podstaw właściwych dla poszczególnych osób. 



 

GMINA KRASNE 

ul. Adama Mickiewicza 23 

06-408 Krasne 

Tel. 23 671-00-17 

ug_krasne@krasne.pl 
 

 

 
 

 

 


