
 

 
 

Załącznik Nr 7 do SIWZ 
 
…………………………………………………………………….. 

           (Nazwa i adres Wykonawcy) 

 

 
 

 
WYKAZ OSÓB, 

 
KTÓRYMI DYSPONUJE LUB B ĘDZIE DYSPONOWAŁ WYKONAWCA I KTÓRE B ĘDĄ 

UCZESTNICZY Ć  
W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA 

 

Lp.  Imi ę i nazwisko 
Zakres 

wykonywanych 
czynności 

Kwalifikacje zawodowe 
(rodzaj specjalności) 

Podstawa do dysponowania 
wskazanymi osobami 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 
 
 
 
 
 
..........................................., dnia ............................... 

(miejscowość) 
 

............................................................                                                                 
                         (podpis upełnomocnionego przedstawiciela) 

 
 
 
Powyższy wykaz  składany na wezwanie Zamawiającego , o którym mowa  w art. 26 ust. 2 ustawy. 

 
 
 
 
 
 
 
 


