Załącznik nr 3 do SWZ – Wykaz osób
Postępowanie o udzielenie zamówienia w trybie przetargu nieograniczonego na usługę pn. „Obsługa portierni w budynkach zlokalizowanych w Gdyni przy ul. E. Kwiatkowskiego 60 – kompleks funkcjonalnie połączonych budynków od A1 do A4, przy ul. Polskiej 43 i 41 – kompleks funkcjonalnie połączonych budynków, przy Al. Solidarności 1C oraz przy ul. Kontenerowej 27 – dwie portiernie magazynu wysokiego składowania”

........................ dnia .................................
..........................................................
(pieczęć firmowa Wykonawcy)

WYKAZ OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ 
W REALIZACJI ZAMÓWIENIA


Oświadczam/y, że przy realizacji przedmiotowego Zamówienia będą uczestniczyć niżej wymienione osoby:
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Zakres
czynności
przy realizacji zamówienia (pracownicy ochrony fizycznej lub portierzy)
	Rodzaj i numer
uprawnień 
(podać nazwę i nr stosownego dokumentu/
zaświadczenia)
	Podstawa do
dysponowania
daną osobą (wskazać formę zatrudnienia)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Niniejszym oświadczamy, że: 
1. osoby wskazane na stanowisko pracownika ochrony fizycznej posiadają odpowiednie uprawnienia niezbędne do wykonania Zamówienia, tj. zaświadczenie o wpisie na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej i są wpisani na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej Komendy Wojewódzkiej Policji,
1. osoby wskazane na stanowisko portiera nie zostały skazane prawomocnym orzeczeniem za przestępstwo umyślne.

.....................................................................
Podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy oraz pieczątka / pieczątki Wykonawcy
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