
 

 

ZAŁĄCZNIK NR  3 

DO SIWZ 

 

WYKAZ OSÓB 

 

 

 
..................................., dnia ............................................ 

.....................................................................                                                

( PIECZĘĆ FIRMOWA WYKONAWCY) 

 

Zamawiający: 

ZARZĄD MORSKIEGO PROTU  

GDYNIA S.A. 

ul. Rotterdamska 9 

81-337 Gdynia 
 

Dane dotyczące Wykonawcy: 

Nazwa ........................................................................................................................................................ 

Siedziba ..................................................................................................................................................... 

Nr telefonu/fax .......................................................................................................................................... 

 

 

Wyszczególnienie 

 

 

  

 

               Posiadane uprawnienia budowlane            

               (wyszczególnić zakres i specjalność uprawnień, 

daty ich uzyskania oraz podać numer dokumentu 

potwierdzającego ich posiadanie) 

 

 

1) Kierownik robót:  

 

Imię i nazwisko:…………………………… 

 

Tytuł zawodowy: 

 

Doświadczenie jako kierownik budowy lub 

kierownik robót:  

(opis prowadzonych robót  

w okresie dwóch lat) 
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…

…

…
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…

…

…

…

. 

 

 

 

 

                                                           

podpisano: 

................................................................................ 

                                                                         /pieczątka i podpis osoby upoważnionej do 

reprezentowania Wykonawcy/ 

 

 



 


