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	ZAŁĄCZNIK NR 4
	WYKAZ OSÓB


Wykonawca
	


pełna nazwa/firma, siedziba  

Wykaz osób, skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia 

	L.p.
	Imię i nazwisko 


	Zakres wykonywanych czynności
	Opis posiadanych kwalifikacji zawodowych 

(data uzyskania uprawnień, nr, opis uprawnień)

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	


Do Wykazu doświadczenia należy dołączyć wykaz doświadczenia dla wykazania warunku z zakresie: co najmniej 18 miesięcy brała udział w robotach budowlanych prowadzonych przy zabytkach nieruchomych wpisanych do rejestru lub inwentarza muzeum będącego instytucją kultury (zgodnie z art. 37 c ustawy o ochronie zabytków i opiece nad zabytkami (t.j. Dz. U. z 2022 poz. 840).
........................................................,............................                                             ....................................................................

                   (miejscowość)                            ( data)                                                                          (podpis i pieczątka imienna uprawnionego(-ch)

                                                                                                                                                                         przedstawiciela(-li) firmy Wykonawcy)       
