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Postępowanie współfinansowane jest ze środków:
RZĄDOWEGO PROGRAMU ODBUDOWY ZABYTKÓW


Załącznik Nr 5 do Zapytania ofertowego

Wzór wykazu osób

(Znak sprawy: 1/2024)
ZAMAWIAJĄCY:

Parafia Rzymskokatolicka pw. św. Apostołów Piotra i Pawła w Kamionce

ul. Kościelna 8, 21-132 Kamionka

NIP 7141456846, REGON 040032032
WYKONAWCA:

…………………………………………………..…..

…………………………………………………..…..

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

…………………………………………………..…..

…………………………………………………..…..

 (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Składając ofertę na zadanie pn. „Konserwacja i restauracja polichromii ściennej kaplicy grobowej Zamoyskich na cmentarzu parafialnym w Kamionce” w postępowaniu ofertowym prowadzonym przez Parafię Rzymskokatolicka pw. św. Apostołów Piotra i Pawła w Kamionce, przedkładam:
WYKAZ OSÓB, SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ 
DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA

zgodnie z warunkiem określonym w pkt 6.1.2 Zapytania ofertowego

	Imię i nazwisko
	Informacje na temat kwalifikacji zawodowych, posiadane uprawnienia
	Zakres wykonywanych czynności
	Informacja o podstawie dysponowania osobą

	1
	2
	3
	4

	……………………..
	Czy osoba spełnia wymagania wskazane w art. 37a ustawy o ochronie zabytków i opiece nad zabytkami? 

TAK/NIE 

(zaznaczyć właściwe)
Czy osoba posiada co najmniej 10 lat doświadczenia w pełnieniu funkcji Kierownika prac konserwatorskich, w obiektach wpisanych do rejestru zabytków, liczony od dnia nabycia uprawnień do kierowania pracami konserwatorskimi w obiektach wpisanych do rejestru zabytków? 

TAK/NIE 

(zaznaczyć właściwe)

Czy osoba kierowała co najmniej jednym zamówieniem, które dotyczyło prac konserwatorskich w zabytkowym obiekcie wpisanym do rejestru zabytków obejmujących swoim zakresem konserwację polichromii ściennej o wartości prac co najmniej 300 000,00 zł brutto?
TAK/NIE 

(zaznaczyć właściwe)


	Kierownik prac konserwatorskich
	

	…………………….
	Czy osoba spełnia wymagania wskazane w pkt 6.1.2 lit b) tj. posiada dyplom ukończenia studiów wyższych ze specjalizacją w konserwacji malarstwa? 

TAK/NIE 

(zaznaczyć właściwe)


	Konserwator dzieł sztuki
	

	…………………….
	Czy osoba spełnia wymagania wskazane w pkt 6.1.2 lit c) tj. posiada dyplom ukończenia studiów wyższych oraz posiada co najmniej 10 lat doświadczenia zawodowego liczonego od ukończenia studiów wyższych? 

TAK/NIE 

(zaznaczyć właściwe)


	Dyplomowany historyk sztuki
	


Uwaga:
W przypadku, gdy wskazana osoba jest Wykonawcą lub związana jest z Wykonawcą stosunkiem prawnym (np. umowa cywilnoprawna lub umowa o pracę) w kolumnie 4 należy wpisać „zasób własny”.  W przypadku, gdy wskazana osoba jest udostępniona wykonawcy przez inny podmiot (związana jest 
z podmiotem udostępniającym zasób stosunkiem prawnym – np. umowa cywilnoprawna lub umowa 
o pracę) w kolumnie 4 należy wpisać „zasób udostępniony”.
Potwierdzenie posiadanych przez podaną w wykazie osobę kwalifikacji wybrany Wykonawca będzie zobowiązany dostarczyć Zamawiającemu przed przekazaniem placu budowy.

…………………………………..…………

          

(miejscowość i data)

………………………………………….………

                                                                                                       (podpis Wykonawcy lub Pełnomocnika)
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