
Załącznik nr 4 do SIWZ 

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

pieczątka wykonawcy 

 

WYKAZ OSÓB PRZEWIDZIANYCH DO WYKONANIA ZAMÓWIENIA 

 
 

Numer 

części 

zamówienia 

Imię i nazwisko Kwalifikacje zawodowe (zgodnie z Rozdziałem V Punktem 2.1. SIWZ) 
Informacja o podstawie do dysponowania 

osobami 

 

……..* 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*należy wpisać 

numer 
odpowiedniej 

części 

zamówienia 
(jeden 

podpisany  

formularz do 
jednej części 

zamówienia) 

 

…………………………* 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

* jedna osoba do jednej części  

   zamówienia 

 
Wykształcenie: ……………………………………………..….. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Stopień awansu zawodowego: …………………………….…... 

 
…………………………………………………………………. 

 
 

 
Ilość lat pracy jako nauczyciel: ………………………………. 

 
 

Ukończony kurs …………………………………………….  
(data ukończenia) ………………………………….. 

 

Ukończone szkolenia ………………………………………. 
 (data ukończenia) ………………………………….. 

 

Ukończone studia podyplomowe …………………………… 
(data ukończenia) ………………………………….. 

 
  

 

 
 

Data: ...............................................   ...................................................................................... 
  (osoba lub osoby upoważnione do podpisywania w imieniu Wykonawcy) 


