Oswiadczenie o pracownikach podwykonawcy

ADRES BUDOWY:

FIRMA:

L.p. Imig, Nazwisko

Stanowisko
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Data zapoznania z
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i BIOZ
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Niniejszym po$wiadczam autentyczno$é powyzszych danych oraz o$wiadczam, ze w/w osoby s3g zatrudnione na zasadach okreslonych prawem polskim oraz zobowigzuje sie na zgdanie Porr S.A. bezzwiocznie dostarczy¢ wszelkie
dokumenty potwierdzajgce powyzsze dane. Jednoczesnie zobowigzuje sie do kazdorazowej aktualizacji ww. oswiadczenia w przypadku: zamierzonego wprowadzenia zmian w stanie personelu zatrudnionego na budowie (wprowadzenia
nowych pracownikéw), uptywu terminu waznosci badan lekarskich lub szkolen bhp albo zmian dotyczgacych stanowisk pracy, na ktérych zatrudnione sg ww.osoby.

Uzyte skréty: ORZ - ocena ryzyka zawodowego na stanowiskach pracy, IBWR- instrukcja bezpiecznego wykonywania robét, BIOZ - plan bezpieczensta i ochrony zdrowia
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