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.......................................................................... 
    (nazwa i adres Wykonawcy) 

 
 
 
W Y K A Z  O S Ó B ,  
które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia 
oraz 
O Ś W I A D C Z E N I E , 
że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia posiadają wymagane 
uprawnienia 
 
                 

 
 
 
 
 
 
…………………………………………………          …………………………………………………………………… 
            Miejscowość, data                                                                           Podpis/y osoby/ób uprawnionej/ych  

              do reprezentowania Wykonawcy 

 
 
 
 

 

LP. IMIĘ I NAZWISKO 

 

UPRAWNIENIA, O KTÓRYCH 

MOWA W UST 2. ZAPYTANIA 

OFERTOWEGO 

 

 

PODSTAWA DYSPONOWANIA 

OSOBĄ: UMOWA O PRACĘ   

UMOWA CYWILNO-PRAWNA 

 
1. 
 
 

 
 
 

 
 
Nr uprawnień………………………….. 
Wydane przez …………………………. 

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


