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ZAŁĄCZNIK NR 9- WYKAZ SPECJALISTÓW DEDYKOWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ 

 

(pieczęć Wykonawcy) 

 

 

 

Lp. Imię i nazwisko Specjalisty Wykonawcy Rodzaj uprawnień Numer uprawnień 

1 
 

uprawnienia do kierowania 
robotami w specjalności 
konstrukcyjno-budowlanej 

 

Załącznikiem do niniejszego formularza, winny być dokumenty potwierdzające uprawnienia Zespołu 
Specjalistów Wykonawcy zgodnie z pkt. 5.1.4. oraz pkt.  6.1. lit. g) 

 

 

 

miejscowość i data Pieczęć imienna i podpis przedstawiciela(i) Wykonawcy 
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