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Załącznik nr 5 do SIWZ 
 
 
 
 
___________________ 
(pieczątka Wykonawcy) 
            

WYKAZ OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA 
 
 

Doświadczenie  
zgodne z zakresem wykonywanych 

czynności Imię i nazwisko 
wykładowcy 

Wykształcenie  
(poziom  

i zawód/kierunek) 

Kwalifikacje 
zawodowe liczba 

przepr. 
szkoleń 

zakres doświadczenia 

Zakres wykonywanych 
czynności  

(zgodny z brzmieniem 
zakresów tematyki szkolenia 

zawartych  
w programie szkolenia) 

Podstawa dysponowania 
wykładowcą1 

      dysponuję do realizacji 
przedmiotu zamówienia 2 
na podstawie ……………………. 
/będę dysponował w przyszłości 
(dołączyć zobowiązanie tej osoby) 

      dysponuję do realizacji 
przedmiotu zamówienia2 
na podstawie ……………………. 
/będę dysponował w przyszłości 
(dołączyć zobowiązanie tej osoby) 

      dysponuję do realizacji 
przedmiotu zamówienia 2 
na podstawie ……………………. 
/będę dysponował w przyszłości 
(dołączyć zobowiązanie tej osoby)  

 
                                                           ______________________________________ 

                                                             podpis i pieczęć osoby/osób uprawnionej (ych)  
                                                                          do reprezentowania Wykonawcy 
 
Uwaga: w wykazie należy ująć tylko tych wykładowców, którzy rzeczywiście będą realizować usługę szkoleniową. 
                                                 
1 jeżeli Wykonawca do realizacji zamówienia będzie dysponował wykładowcami w przyszłości, do wykazu należy załączyć stosowne zobowiązania osób wskazanych w wykazie  
do udziału w realizacji zamówienia lub zobowiązania pracodawców do ich udostępnienia (w zależności od charakteru  stosunków łączących ich z Wykonawcą) 
2 niepotrzebne skreślić 


