........................................, .............................
miejscowość data
......................................................
Nazwa i adres Wykonawcy/Pieczęć
Załącznik nr 7 do SWZ
składany NA WEZWANIE Zamawiającego

WYKAZ OSÓB
skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia
składany na wezwanie Zamawiającego w celu potwierdzenia spełniania warunku udziału w postępowaniu
określonego w Rozdziale VII ust. 4 lit. b SWZ
Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.
Dowóz dzieci i uczniów do szkół i placówek oświatowych w roku szkolnym 2026/2027
znak postępowania RI.271.11.2026U
OŚWIADCZAM, że do realizacji zamówienia skieruję następujące osoby:
I. KIEROWCY
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe Rodzaj i nr prawa jazdy
	Doświadczenie w przewozie osób Liczba lat
	Podstawa dysponowania*
	Informacja o podstawie do dysponowania kierowcą

	1. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	2. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	3. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	4. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	5. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	6. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	7. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	8. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	9. 
	
	Prawo jazdy kat. D nr ........ Świadectwo kwalifikacji zawodowej nr ........ ważne do ........
	
	
	

	10. 
	
	
	
	
	Kierowca zastępczy


*Podstawa dysponowania: umowa o pracę / umowa zlecenie / umowa o współpracę / zobowiązanie podmiotu trzeciego
Wymagania dla kierowców zgodnie z SWZ:
1. Prawo jazdy kat. D
2. Świadectwo kwalifikacji zawodowej potwierdzające ukończenie kursu dla kierowców przewożących osoby
3. Orzeczenie lekarskie i psychologiczne o braku przeciwwskazań do wykonywania pracy na stanowisku kierowcy
4. Nie figurowanie w Rejestrze Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym
OŚWIADCZAM, że:
1. Wszystkie wskazane osoby posiadają wymagane uprawnienia, kwalifikacje i badania oraz zostaną skierowane do realizacji zamówienia.
2. Każdy pojazd będzie obsługiwany przez kierowcę i opiekuna przez cały czas trwania kursu.
3. W przypadku zmiany osoby w trakcie realizacji umowy, nowy kierowca/opiekun będzie spełniał wszystkie wymagania SWZ, a zmiana zostanie zgłoszona Zamawiającemu na piśmie min. 2 dni przed planowaną zmianą.
4. Wszystkie wskazane osoby nie figurują w Rejestrze Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym. Na wezwanie Zamawiającego przedstawię zaświadczenia z KRK oraz informację z Rejestru.


…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.
.................................................................
Podpis Wykonawcy/osoby upoważnionej
Plik/dokument należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

