Załącznik nr 6  do SWZ

nr sprawy:  45/SI/2024
……………….…………..

miejscowość, data
WYKAZ OSÓB PRZEWIDZIANYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA 
Oświadczam, że reprezentowany przeze mnie Wykonawca dysponuje niżej wymienionymi pracownikami, którzy będą uczestniczyli w realizacji zamówienia publicznego pn. „Usługa odśnieżania utwardzonych terenów zewnętrznych, odśnieżania połaci dachowych 
i usuwania liści z rynien”
	Lp.
	Imię i nazwisko 
	Podstawa dysponowania osobą

	a
	b
	c

	1
	……………….………………

Zakres wykonywanych czynności:

Osoba sprawująca nadzór i kontrolę
	Podstawa dysponowania osobą: *

· umowa o pracę

· umowa zlecenia

· umowa o dzieło

· właściciel (osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą)
· zobowiązanie innego podmiotu

· inne (podać jakie)
…………………...……

	2
	……………………………

Zakres wykonywanych czynności:

……………………………………
……………………………………
	Podstawa dysponowania osobą: *

· umowa o pracę

· umowa zlecenia

· umowa o dzieło

· właściciel (osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą)
· zobowiązanie innego podmiotu

· inne (podać jakie)
…………………...……

	3
	……………………………

Zakres wykonywanych czynności:

……………………………………
……………………………………
	Podstawa dysponowania osobą: *

· umowa o pracę

· umowa zlecenia

· umowa o dzieło

· właściciel (osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą)
· zobowiązanie innego podmiotu

· inne (podać jakie)
…………………...……


* niepotrzebne skreślić
UWAGA!
1) Z informacji zamieszczonych w wykazie musi jednoznacznie wynikać, że Wykonawca spełnia warunki udziału w postępowaniu określone w dziale V ppkt. 1.4.1. SWZ.

2) W przypadku osoby oddanej w dyspozycję, Wykonawca załączy do oferty pisemne zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby do oddania do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia, stanowiące zał. nr 7 do SWZ.
3) Zamawiający nie dopuszcza łączenia funkcji osób, wymienionych w dziale w dziale V ppkt. 1.4.1 SWZ.
UWAGA: 

Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

