
Załącznik nr 3
WYKAZ OSÓB, SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO

Nazwa wykonawcy ....................................................................................................................................................................

Adres wykonawcy ........................................................................................................................................

Nr tel. ..........................................................., nr fax. ...................................................................

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.: Dokumentacja projektowo-kosztorysowa na przebudowę drogi powiatowej nr 1898N o przebiegu dr. woj. nr 651 (Pluszkiejmy) – Budwiecie – Boczki o długości około 3 km, przedstawiamy wykaz osób które będą uczestniczyć w wykonywania ww. zamówienia:
	Lp.
	Nazwisko i imię
	Zakres wykonywanych 

czynności
	Doświadczenie i wykształcenie niezbędne do wykonania zamówienia 
	Kwalifikacje zawodowe i uprawnienia niezbędne do wykonania zamówienia
	Informacje 

o podstawie do dyspo-nowania osobą*
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	2
	
	
	
	
	


……………………….….………..…. dnia …………………….……….……. r.

        (miejscowość)
…………………………………………

(podpis)

* W przypadku gdy Wykonawca wykazując spełnienie warunku polega na zdolnościach zawodowych innych podmiotów, na zasadach określonych w art. 118 ustawy Prawo zamówień publicznych, zobowiązany jest udowodnić, iż będzie dysponował tymi zasobami w trakcie realizacji zamówienia, w szczególności przedstawiając w tym celu zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia lub inny podmiotowy środek dowodowy potwierdzający, że wykonawca realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów.

Informacja dla Wykonawcy:

W przypadku oferty składanej w formie elektronicznej Formularz oferty musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanych lub podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem 
(-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.
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