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Lp. 

Imię i nazwisko 

Opis kwalifikacji zawodowych, uprawnień, doświadczenia i wykształcenia 
niezbędnego do wykonania zamówienia1 (doświadczenie należy wykazać 

poprzez opis zakresu prac wykonywanych w ramach każdego z 
wymienionych tytułów badań wraz z podaniem wielkości prób 

badawczych-kierownik zespołu; 
dla udokumentowania doświadczenia każda osoba z zespołu powinna 

wskazać jaką rolę i zadania pełniła w każdym z wymienionych tytułów 
badań - 4 os.) 

Zakres powierzonych 
do wykonania 

czynności 

Informacja o podstawie 
do dysponowania 

osobami przez 
Wykonawcę2 
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2 
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4 
    

 
 
 

 
1 Opis wykształcenia, uprawnień i doświadczenia zawodowego osób wskazanych w wykazie musi zawierać informacje pozwalające jednoznacznie stwierdzić czy Wykonawca spełnia warunki określone w dziale V ppkt 
1.4.2 SWZ (należy wskazać wyłącznie informacje potwierdzające spełnienie wymagań opisanych w dziale V ppkt 1.4.2 SWZ). 
2 Należy wskazać, czy wskazana w wykazie osoba będzie zatrudniona na podstawie umowy o pracę z Wykonawcą, czy na podstawie umowy cywilno-prawnej z Wykonawcą, czy Wykonawca będzie dysponować osobą 
na podstawie pisemnego zobowiązania innego podmiotu albo wskazać inną podstawę do dysponowania osobą. Wykonawca, który polega na zdolnościach lub sytuacji innych podmiotów, musi udowodnić 
zamawiającemu, że realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów, w szczególności przedstawiając zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych 
zasobów na potrzeby realizacji zamówienia. 
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Data; kwalifikowany podpis elektroniczny  
lub podpis zaufany lub podpis osobisty 


