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Załącznik nr 5 do SIWZ

Nazwa Wykonawcy: ………………………………………………………………………………………..
Adres siedziby: ……………………………………………………………………………………………….
Telefon: ………………………………………………………………………………………………………….
E-mail: ……………………………………………………………………………………………………………
WYKAZ OSÓB REALIZUJĄCYCH ZAMÓWIENIE –ZADANIE 1 I 2 - POMIARY ELEKTRYCZNE
(minimum 4 osoby + nadzór 1 osoba)
	Osoba

 
	Funkcja

(minimum 1 osoba –nadzór)


	NR 

Świadectwa kwalifikacyjnego 

(minimum 1 osoba  nadzór)
	NR

 Świadectwa kwalifikacyjnego 

(minimum 4 osoby)
	Poświadczenie bezpieczeństwa do dostępu do informacji niejawnych o klauzuli „POUFNE” lub wyżej
	Zaświadczenie stwierdzające odbycie szkolenia z zakresu informacji niejawnych


	Nazwa przedsiębiorcy dysponującego pracownikiem
[podstawa do dysponowania – rodzaj umowy, wymiar czasu pracy oraz pracodawca (Wykonawca/Podwykonawca)] 

	IMIĘ I NAZWISKO
	(nadzór/ pracownik)
	typu D
do 1 kV uprawniające do wykonywania pomiarów ochronnych instalacji elektrycznej
	typu E co najmniej do 1 kV uprawniające do wykonywania pomiarów ochronnych instalacji elektrycznej
	1. numer
2.klauzula
3.ważne od- do
4. Organ wydający
	1. numer
2. data wystawienia
3. Organ wydający
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