
       ZAŁACZNIK Nr 3 
 

WYKAZ OSÓB 
 
Przedmiot zamówienia: Likwidacja awarii rozkopem - "Bieżące utrzymanie, 
modernizacja i remonty kanalizacji deszczowej na terenie miasta Krosna "  
 
 
 
Oświadczam, że dysponuję następującymi osobami do realizacji niniejszego zamówienia 
Imię i nazwisko Rola w realizacji 

zamówienia 
Doświadczenie 

(lata pracy) 
Kwalifikacje 

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
lub, którymi będę dysponował 
 
Imię i nazwisko Rola w realizacji 

zamówienia 
Doświadczenie 

(lata pracy) 
Kwalifikacje 

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
Oświadczam, że osoby wskazane w powyższym wykazie, posiadają wymagane w zapytaniu 
ofertowym uprawnienia. 
 
 
 
 
                                                                                                                ..................................................................... 
                                                                                                                               (podpis i pieczęć wykonawcy) 
 
 


