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Załącznik nr 7 do Zapytania

..............................................
      data sporządzenia oferty                                                                                                                                
znak postępowania: 380000/273/10/2020-ZAP
………………….……………………………………

    (nazwa i siedziba Wykonawcy)

Wykaz osób
zdolnych do wykonania zamówienia dla uzyskania dodatkowych punktów w kryterium oceny ofert „Doświadczenie Wykonawcy”, którymi dysponuje Wykonawca, ze wskazaniem posiadanych uprawnień.

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe i  uprawnienia (w tym numer uprawnień)

	1.
	
	Zaświadczenie kwalifikacyjne do konserwacji urządzeń dźwigowych
nr: …………………………………………………………………………………………… 

z dnia: .……………………………………………………………………………..………… 

wydane przez: ………………………………………………….……………………..………

……………………………………………………………………….…………………………

	2.
	
	Zaświadczenie kwalifikacyjne do konserwacji urządzeń dźwigowych

nr: …………………………………………………………………………………………… 

z dnia: .……………………………………………………………………………..………… 

wydane przez: ………………………………………………….……………………..………

……………………………………………………………………….…………………………

	3.
	
	Zaświadczenie kwalifikacyjne do konserwacji urządzeń dźwigowych

nr: …………………………………………………………………………………………… 

z dnia: .……………………………………………………………………………..………… 

wydane przez: ………………………………………………….……………………..………

……………………………………………………………………….…………………………

	4.
	
	Zaświadczenie kwalifikacyjne do konserwacji urządzeń dźwigowych

nr: …………………………………………………………………………………………… 

z dnia: .……………………………………………………………………………..………… 

wydane przez: ………………………………………………….……………………..………

……………………………………………………………………….…………………………

	5
	
	Zaświadczenie kwalifikacyjne do konserwacji urządzeń dźwigowych

nr: …………………………………………………………………………………………… 

z dnia: .……………………………………………………………………………..………… 

wydane przez: ………………………………………………….……………………..………

……………………………………………………………………….…………………………

	…
	
	Zaświadczenie kwalifikacyjne do konserwacji urządzeń dźwigowych

nr: …………………………………………………………………………………………… 

z dnia: .……………………………………………………………………………..………… 

wydane przez: ………………………………………………….……………………..………

……………………………………………………………………….…………………………


UWAGA!

W przypadku uznania Oferty Wykonawcy jako najkorzystniejszej Zamawiający wezwie Wykonawcę do przedstawienia kopii powyższych zaświadczeń kwalifikacyjnych osób wskazanych w wykazie.
W przypadku gdy Wykonawca w wyznaczonym przez Zamawiającego terminie nie przedstawi kopii odpowiednich zaświadczeń kwalifikacyjnych dla wskazanych w wykazie osób, Zamawiający nie przyzna punktów za  nie potwierdzone dodatkowe doświadczenie personelu które można uzyskać na podstawie zapisów Działu VII ust. 2 pkt 3).

Zamawiający dopuszcza aby osoby wskazane w Załączniku nr 5 do Zapytania posiadające aktualne świadectwa kwalifikacyjne na stanowisku eksploatacji lub dozoru (wskazane w Dziale III ust. 1 pkt. 3) ppkt b) i c)) pokrywały się z osobami wskazanymi w niniejszym załączniku jeśli wskazane osoby dysponują również odpowiednimi zaświadczeniami kwalifikacyjnymi do konserwacji dźwigów wydanymi przez organ właściwej jednostki dozoru technicznego.

……....………….…………………………………………..……

                                                                                                                  czytelny podpis i pieczątka Wykonawcy                                                                                                                                                                                                                                               lub osoby  upoważnionej
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