Fundusze : U Unia Europejska
i Europejskie Rzeczpospolita ‘4 zo w sze. Europejski Fundusz

Program Regionalny - Polska serce Polski Rozwoeju Regionalnego
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Zatacznik nr 6 do SIWZ

(Nazwa i adres Wykonawcy lub jego pieczg¢ firmowa, adresowa)

Przystepujac do postepowania na wykonanie ,,Termomodernizacji budynkoéw SP ZZOZ w Kozienicach”, w ramach programu 4.2 Efektywnos¢ energetyczna typ
projektu - Termomodernizacja budynkéw uzytecznosci publicznej w ramach realizacji projektu pn.: "Kompleksowa termomodernizacja budynkoéw szpitala SP ZZ0OZ
w Kozienicach
WYKAZ OSOB KTORYMI DYSPONUJE WYKONAWCA I KTORE BEDA UCZESTNICZYC W WYKONYWANIU ZAMOWIENIA
spelniajacych wymagania okreslone w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia

Zakres wykonywanych Podstawa dysponowania osoba
Posiadane uprawnienia budowlane| Do$wiadczenie (wtasna /
L.p. Imig i nazwisko czynnos$ci w niniejszym
/nr, data wydania zawodowe udostepniony przez inny podmiot)*

zamowieniu (funkcja)

*W przypadku, gdy Wykonawca polega na osobach zdolnych do wykonania zamdwienia innych podmiotow przedklada pisemne zobowigzanie tych podmiotow do oddania
Wykonawcy do dyspozycji niezbednych zasobéw na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamowienia, niezaleznie od charakteru prawnego taczacych go z nimi stosunkow i
wypehnia o$wiadczenia zataczone do SIWZ.
Oswiadczamy, Ze osoby wymienione w poz. ....... wykazu bedg nam oddane do dyspozycji przez inny podmiot w celu realizacji niniejszego zamdwienia, na potwierdzenie czego
zalgczamy pisemne zobowigzanie tych podmiotow™.

Oswiadczam, ze osoby wymienione w wykazie posiadaja wymagane uprawnienia do wykonywania samodzielnych funkcji technicznych w  budownictwie

Podpis(-y) i pieczeé(-cie) osoby(osob) uprawnionej(-ych) do reprezentowania Wykonawcy lub upowaznionej do wystepowania w jego imieniu



