Załącznik nr 6 do SIWZ

	



Pieczęć Wykonawcy
	Potencjał kadrowy 



Składając ofertę w przetargu nieograniczonym na: „Świadczenie usług obsługi konserwatorskiej w obiektach Urzędu Marszałkowskiego Województwa Zachodniopomorskiego”

oświadczamy, że dysponujemy osobami zdolnymi do wykonania zamówienia na stanowiskach wskazanych w SIWZ:

	
Imię i nazwisko

	
Powierzone stanowisko
(zakres wykonywanych czynności)

	Podstawa dysponowania[footnoteRef:1] [1:   Wskazać czy osoba jest pracownikiem, czy też np. jest zatrudniona na umowę zlecenia itp. ] 


	

……………………..
Imię i nazwisko

	
	

	

…………………….
Imię i nazwisko

	
	

	

…………………….
Imię i nazwisko

	
	



Równocześnie, zgodnie z § 1 ust. 1 pkt 8 rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 19 lutego 2013 r. w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać zamawiający od wykonawcy, oraz form, w jakich te dokumenty mogą być składane (Dz. U. z 2013 r., poz. 231) oświadczamy, że osoby wskazane powyżej posiadają wymagane uprawnienia .
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.................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
                                                                           (podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)




.................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
                                                                           (podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)




