Zatacznik nr 6 do SWZ (wzdr)

Wykonawca: ZAMAWIAJACY upowazniony do przeprowadzenia postepowania :

Powiat Sandomierski,
ul. Adama Mickiewicza 34
27-600 Sandomierz

(petna nazwa/firma, adres, w
zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

DOTYCZY CZESCL: oo *

*(nalezy wskazac numer/y czesci na jaki sktadana jest oferta)
Niniejszy zatqcznik nalezy wykorzystac tyle razy ile to konieczne

WYKAZ 0SOB
ktore beda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamdwienia, wraz z informacjami o posiadanych kwalifikacjach zawodowych, uprawnieniach, doswiadczeniu
oraz o podstawie do dysponowania tymi osobami przy realizacji zamdwienia pn.: ,Modernizacja geoportali powiatowych w ramach projektu pn.:
»e-Geodezja — cyfrowy zasob geodezyjny powiatow: Sandomierskiego, Staszowskiego i Opatowskiego” znak sprawy OR.272.8.2023

L.p. Nazwisko i imie Opis kwalifikacji zawodowych, uprawniern oraz doswiadczenia Informacja o podstawie
zgodnie z warunkami okreslonymi w ust. 5.1.4 lit. B) SWZ . dysponowania osobg : zaséb wtasny , zaséb
Funkcja petniona w realizacji zaméwienia Nalezy réwniez poda¢ kontakt referencyjny * podmiotu trzeciego (podaé nazwe podmiotu na
zasoby ktorego powotuje sie wykonawca) , inna
podstawa
1.
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*Uwaga: w wykazie nalezy wskaza¢ kontakt do podmiotu / zleceniodawcy, ktéry moze potwierdzi¢ wymagane doswiadczenie danej osoby okreslone w SWZ ust. 5.1.4 lit. B) .

........................... (miejscowosc), dnia ......c.ccccuee. 1.
Podpis (podpisy ) oséb uprawnionych

do reprezentowania wykonawcy

Przez podpis nalezy rozumiec¢ podpis kwalifikowany lub podpis zaufany lub podpis osobisty.
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