OR-10.271.51.2024

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres)

WYKAZ 0SOB

Zatacznik nr 9 do SWZ - wzor

na potwierdzenie spetniania warunku udziatu w postepowaniu, o ktéorym mowa w pkt 5.1.2. SWZ

UWAGA: Tutaj nie nalezy wskazywac¢ TYCH SAMYCH oséb, ktére beda wskazane Zamawiajagcemu

UPRZEDNIO w zataczniku nr 1 do Formularza Ofertowego.

CZESC 1 ZAMOWIENIA

Uprawnienia zawodowe do
wykonywania samodzielnych
funkcji w dziedzinie geodezji

Minimum 5-letnie
doswiadczenie zawodowe
w zakresie geodezji

Lp. Imie i nazwisko i kartografii w zakresie . .. .
. i kartografii po uzyskaniu
okreslonym w art. 43 pkt 2 ustawy .
X uprawnien zawodowych
Prawo geodezyjne .
: X wskazanych w kolumnie 3
i kartograficzne
L. | e Tak
2. | e Tak
.............................. Tak
Oswiadczam, ze dysponuje ww. osoba/-ami:
— jako zasobem wtasnym,
— wskazang/-ymi w poz. ......... ww. wykazu, polegajac na podmiotach udostepniajgcych zasoby*,

UWAGA:

*Nalezy wskazaé prawidtowq odpowiedz lub wykresli¢ nieprawidtowq

ELEKTRONICZNYM

Zgodnie z art. 297 § 1 k.k kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego, od banku lub jednostki organizacyjnej prowadzqcej podobng
dziatalnos¢ gospodarczq na podstawie ustawy albo od organu lub instytucji dysponujgcych srodkami publicznymi - kredytu, pozyczki
pienieznej, poreczenia, gwarancji, akredytywy, dotacji, subwencji, potwierdzenia przez bank zobowigzania wynikajgcego z poreczenia lub
z gwarancji lub podobnego swiadczenia pienieznego na okreslony cel gospodarczy, instrumentu ptatniczego lub zamdéwienia publicznego,
przedktada podrobiony, przerobiony, poswiadczajgcy nieprawde albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oswiadczenie
dotyczgce okolicznosci o istotnym znaczeniu dla uzyskania wymienionego wsparcia finansowego, instrumentu ptatniczego lub
zamowienia, podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.

DOKUMENT NALEZY OPATRZYC KWALIFIKOWANYM

PODPISEM
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WYKAZ 0SOB
na potwierdzenie spetniania warunku udziatu w postepowaniu, o ktéorym mowa w pkt 5.1.2. SWZ

UWAGA: Tutaj nie nalezy wskazywac¢ TYCH SAMYCH os6b, ktére beda wskazane Zamawiajagcemu
UPRZEDNIO w zataczniku nr 1 do Formularza Ofertowego.

CZESC 2 ZAMOWIENIA

Uprawnienia zawodowe do
wykonywania samodzielnych
funkcji w dziedzinie geodezji

Minimum 5-letnie
doswiadczenie zawodowe
w zakresie geodezji

Lp. Imie i nazwisko i kartografii w zakresie . .. .
. i kartografii po uzyskaniu
okreslonym w art. 43 pkt 2 ustawy .,
X uprawnien zawodowych
Prawo geodezyjne

kazanych w kolumni
i kartograficzne wskazanych w kolumnie 3

Lo | e NUMEr UPrawnien .......ceceeeeeeceeennene Tak
7 T Tak
.............................. Tak
Oswiadczam, ze dysponuje ww. osobg/-ami:
— jako zasobem wtasnym,
— wskazana/-ymi w poz. ........ ww. wykazu, polegajac na podmiotach udostepniajacych zasoby*,

*Nalezy wskazac prawidtowq odpowiedz lub wykresli¢ nieprawidtowq

UWAGA: DOKUMENT NALEZY OPATRZYC KWALIFIKOWANYM PODPISEM
ELEKTRONICZNYM

Zgodnie z art. 297 § 1 k.k kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego, od banku lub jednostki organizacyjnej prowadzqgcej podobng
dziatalnos¢ gospodarczq na podstawie ustawy albo od organu lub instytucji dysponujgcych srodkami publicznymi - kredytu, pozyczki
pienieznej, poreczenia, gwarancji, akredytywy, dotacji, subwencji, potwierdzenia przez bank zobowigzania wynikajqgcego z poreczenia lub
z gwarancji lub podobnego swiadczenia pienieznego na okreslony cel gospodarczy, instrumentu ptatniczego lub zaméwienia publicznego,
przedktada podrobiony, przerobiony, poswiadczajqcy nieprawde albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oswiadczenie
dotyczqce okolicznosci o istotnym znaczeniu dla uzyskania wymienionego wsparcia finansowego, instrumentu ptatniczego Ilub
zamdwienia, podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.




