
  

Formularz 3 – zał. nr  7 do siwz 2/PN/WM/r.b./2015 
    …………………………………….. 
    (nazwa Wykonawcy, adres, tel, fax) 

 

DOŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
 
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na wykonanie 
termomodernizacji budynku mieszkalnego, wielorodzinnego przy ul. Polnej 20 w  Zamościu - znak: 2/PN/WM/r.b./2015, 
składam/y wymagany w SIWZ wykaz zrealizowanych robót wraz  z wymaganymi załącznikami : 

 
Termin realizacji 

(podać miesiąc i rok) 
 

L.p. 
 

Opis zamówienia 
 

Wartość 
zamówienia brutto 

(PLN) 
 

 
rozpoczęcie 

 

 
zakończenie 

 
Nazwa                              

i adres Zamawiającego 
 

 
Generalny 

Wykonawca czy 
podwykonawca 

 1 2 3 4 5 6 7 
       

 
 
 

       

 
Uwaga: 
Wykonawca jest zobowiązany wypełnić wszystkie rubryki, podając kompletne informacje, z których wynikać będzie spełnianie warunku udziału w zakresie wiedzy                             
i doświadczenia. 
 
 
 
 
...................................... dnia ...........................                                           .................................................................                                                                                       
                                                                                                                        podpis osoby/osób upoważnionych  

                                        do występowania w imieniu wykonawcy 
 
  
* niepotrzebne skreślić. 
 
 

 
 

 



Formularz 4 -  zał. nr  8 do siwz 2/PN/WM/r.b./2015 

 
WYKAZ  OSÓB, 

KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONANIU ZAMÓWIENIA 
 

 
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia prowadzonego w formie przetargu nieograniczonego                    

na wykonanie termomodernizacji budynku mieszkalnego, wielorodzinnego przy ul. Polnej 20  w  Zamościu - znak: 
2/PN/WM/r.b./2015 oświadczam/my, że dysponuję/emy osobami zdolnymi do wykonania przedmiotowego zamówienia               
i przedstawiamy wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia:  
 

Lp. Imię i nazwisko Kwalifikacje 
zawodowe 

Doświadczenie Zakres wykonywanych 
czynności 

Informacja o podstawie  

do dysponowania osobą 

1 2 3 4 5 6 

     dysponuję / będę 
dysponować* 

  

 

   dysponuję / będę 
dysponować* 

     dysponuję / będę 
dysponować* 

     dysponuję / będę 
dysponować* 

     dysponuję / będę 
dysponować* 

     dysponuję / będę 
dysponować* 

     dysponuję / będę 
dysponować* 

 
 
 
 
………………....……………..                                           ………………………………………         
miejscowość, data                              podpis osoby/osób upoważnionych  

                           do występowania w imieniu wykonawcy 
 
 
 
* Niepotrzebne skreślić. W przypadku zadeklarowania, iż wskazana w wykazie osoba została oddana Wykonawcy do dyspozycji przez inny podmiot, 
należy podać nazwę podmiotu udostępniającego przedmiotowy zasób. 
** Jeżeli Wykonawca polega na osobach zdolnych do wykonania zamówienia oddanych do dyspozycji przez inny podmiot - do wykazu należy dołączyć                
w szczególności pisemne  zobowiązanie innych podmiotów do oddania Wykonawcy do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy 
wykonywaniu zamówienia. 

 

 


