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      pieczęć  firmowa  wykonawcy
WYKAZ OSÓB 

KTÓRYMI DYSPONUJE LUB BEDZIE DYSPONOWAŁ WYKONAWCA

 I KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYŁY W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA
	L.p.
	Imię i nazwisko


	Określenie czynności w zespole (kierowca lub opiekun)  oraz informacje dotyczące kwalifikacji*
	 realizacja zadania 

(podać  część  nr 1 

część nr 2 lub część nr 3)
	Forma zatrudnienia*

(proszę wpisać: umowa o pracę, umowa zlecenie, osoba prowadząca działalność gospodarczą) 

Podstawa 
do dysponowania osobą

Na dzień złożenia oferty Wykonawca:
dysponuje lub
będzie dysponował

(WAŻNE – wypełnia Wykonawca słowami „dysponuje” lub „będzie dysponował”)**
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* Proszę wpisać: w przypadku kierowcy posiadane kategorie prawa jazdy oraz daty otrzymania uprawnień, w przypadku opiekuna lub kierowcy posiadającego udokumentowane umiejętności w zakresie udzielania pierwszej pomocy przed medycznej proszę podać informację na temat tych kwalifikacji.
** Proszę wpisać formę zatrudnienia: umowa  o pracę, zlecenie, o działo lub inne, osoba prowadząca działalność gospodarczą, która składa ofertę                 i jednocześnie wykonuje czynności w trakcie realizacji zadania.
*** W przypadku wpisu w kolumnie 5 „będzie dysponował”, Wykonawca zobowiązany jest załączyć w oryginale pisemne zobowiązanie innych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych osób na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia i zdolnych do wykonania tego zamówienia. Przy czym należy określić również formę zatrudnienia tychże osób. 

Świadomy odpowiedzialności karnej przewidzianej w art. 233 Kodeksu karnego (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 383) oświadczam, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia i wymienione w niniejszym załączniku nr 4 (Wykaz osób) posiadają wymagane uprawnienia, kwalifikacje zawodowe oraz wykształcenie określone w warunkach udziału w postępowaniu. Wymienione osoby nie figurują w Rejestrze Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym.
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