Postępowanie przetargowe
Zaprojektowanie i wykonanie robót budowlanych dla zadania pn. "Budowa budynku Centrum Informatycznego 
wraz z zagospodarowaniem terenu i niezbędną infrastrukturą"

Załącznik nr 6
Znak sprawy: CRZP/50/2026/AZP
W Y K A Z   O S Ó B 

Składając ofertę w postępowaniu o zamówienie publiczne prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na :
„Zaprojektowanie i wykonanie robót budowlanych dla zadania pn. "Budowa budynku Centrum Informatycznego 
wraz z zagospodarowaniem terenu i niezbędną infrastrukturą"”
Wykazujemy osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, w szczególności będą odpowiedzialne za kierowanie robotami budowlanymi, oraz przedstawiamy informacje na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnień, doświadczenia i wykształcenia niezbędnych dla wykonania zamówienia, a także zakresu wykonywanych przez nie czynności oraz informacją o podstawie do dysponowania tymi osobami:
1. Funkcja:  Kierownik Budowy 
imię i nazwisko: ……………………...............…………………………………………………………….       
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp. (jeżeli posiada)

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Miejsce nabycia doświadczenia (nazwa, podmiotu,  adres)
	okres nabycia
doświadczenia
	Pełniona funkcja 

	1
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	

	2.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	3.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	

	4.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                                    wpisać podstawę dysponowania tą osobą

2. Funkcja: Kierownik Robót Sanitarnych 
imię i nazwisko: ………….............……………………………………………………………………….       
                                    …..…………………………………………………………………………………………

                                wpisać  posiadane  wykształcenie, (wymagane wyższe techniczne) 

Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Miejsce nabycia doświadczenia (nazwa, podmiotu,  adres)
	okres nabycia
doświadczenia
	Pełniona funkcja (kierownik budowy lub kierownik robót)

	1.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	2.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	3.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........…………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                                                  wpisać podstawę dysponowania tą osobą
3. Funkcja: Kierownik  Robót  Elektrycznych 

imię i nazwisko: …………………………….............…………………………………………………….         
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Miejsce nabycia doświadczenia (nazwa, podmiotu,  adres)
	okres nabycia
doświadczenia
	Pełniona funkcja

 (kierownik robót)

	1
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	2.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	3.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	

	4.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                                          wpisać podstawę dysponowania tą osobą

4. Funkcja:  Kierownik  Robót  Telekomunikacyjnych
imię i nazwisko: …………………………………………………………………………..............……….  
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Miejsce nabycia doświadczenia (nazwa, podmiotu,  adres)
	okres nabycia
doświadczenia
	Pełniona funkcja                      (kierownik robót)

	1
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	2.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    


	

	3.
	nazwa podmiotu:

adres:


	od ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    

do ……… - …..…… - …… r.  

      dzień     miesiąc    rok    
	


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*): …………..........……………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                                          wpisać podstawę dysponowania tą osobą

5. Funkcja: Projektant branży architektonicznej  – dwie osoby:
imię i nazwisko: ……………............…………………………………………………………………….   
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji


	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Doświadczenie w wykonaniu zgodnie z warunkami SWZ
	Kategoria i kubatura budynku w m3

	1.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	2.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	3.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                             wpisać podstawę dysponowania tą osobą

imię i nazwisko: ……………............…………………………………………………………………….   
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Doświadczenie w wykonaniu zgodnie z warunkami SWZ
	Kategoria i kubatura budynku w m3

	1.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	2.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	3.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                             wpisać podstawę dysponowania tą osobą

6. Funkcja: Projektant branży konstrukcyjnej:
imię i nazwisko: ……………............…………………………………………………………………….   
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Doświadczenie w wykonaniu zgodnie z warunkami SWZ
	Kategoria i kubatura budynku w m3

	1.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	2.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	3.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                             wpisać podstawę dysponowania tą osobą

7. Funkcja: Projektant branży sanitarnej:
imię i nazwisko: ……………............…………………………………………………………………….   
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Doświadczenie w wykonaniu zgodnie z warunkami SWZ
	Kategoria i kubatura budynku w m3

	1.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	2.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	3.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                             wpisać podstawę dysponowania tą osobą

8. Funkcja: Projektant branży elektrycznej:
imię i nazwisko: ……………............…………………………………………………………………….   
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Doświadczenie w wykonaniu zgodnie z warunkami SWZ
	Kategoria i kubatura budynku w m3

	1.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	2.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	3.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                             wpisać podstawę dysponowania tą osobą

9. Funkcja: Projektant branży telekomunikacyjnej:
imię i nazwisko: ……………............…………………………………………………………………….   
Opis kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia, świadectwa, certyfikaty itp.

	Lp.
	Potwierdzanie  posiadanych kwalifikacji

	1.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..



	2.
	……………………………………………………………

opis kwalifikacji zawodowych (rodzaj posiadanych uprawnień budowlanych)

	data uzyskania uprawnień :……………..




Opis doświadczenia zawodowego:

	L.p.
	Doświadczenie w wykonaniu zgodnie z warunkami SWZ
	Kategoria i kubatura budynku w m3

	1.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	2.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:

	3.
	nazwa projektu:

Inwestor:

	kategoria obiektu:
kubatura w m3:


Podstawa dysponowania tą osobą - umowa o pracę, umowa zlecenie, zobowiązanie innego (*):…………..........………………………………………………………………………………………………………..

                                                                                                                                                                                                             wpisać podstawę dysponowania tą osobą

   …………………………………………..

(elektroniczny podpis Wykonawcy)
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