
  Załącznik nr 4 do SIWZ 
 
..................................................................... 
          /Pieczęć nagłówkowa wykonawcy(ów)/ 
 
 

WYKAZ OSÓB  

które będą realizować usługę dowozu dzieci do szkół na terenie Gminy Mirów 

 
 

 

 
Lp. 

 
Imi ę i nazwisko 

 
Nr prawa jazdy i kat. 

Podstawa 
dysponowania osobą 

1.  
 

  

2.  
 

  

  
 

  

  
 

  

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

  /miejscowość, data/                                                             /pieczęć i podpis upełnomocnionego  
                                                                                               przedstawiciela wykonawcy(ców)/ 


