DZP.261.434.2024.US.TP1
                       
Załącznik nr 8

	OŚWIADCZENIE 

dotyczące potencjału technicznego i osób zdolnych do wykonania zamówienia


Dotyczy:  postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na świadczenie całodobowej usługi ochrony fizycznej budynków i mienia IPPT PAN - znak sprawy: DZP.261.434.2024.US.TP1.

Nazwa Wykonawcy: ...........................................................................................................................

Adres Wykonawcy
………………………………………………………………………………........................................


………………………………………………………………………………........................................

Składając ofertę w postępowaniu na „świadczenie całodobowej usługi ochrony fizycznej budynków 
i mienia IPPT PAN” – nr sprawy DZP.261.434.2024.US.TP1, oświadczam, że*:
· Wszystkie osoby na stanowisku „Pracownik ochrony fizycznej” uczestniczące w realizacji zamówienia,
 o których mowa w Rozdziale X SWZ ust. 3 ppkt 1).2. i wymienione w wykazie sporządzonym według wzoru stanowiącego Załącznik nr 7 do SWZ wpisane są, zgodnie z warunkiem określonym w SWZ , na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej.
· Zapewnię pracownikom ochrony własne środki łączności i wszelkie inne środki gwarantujące prawidłową realizację zamówienia, m.in. telefony komórkowe, urządzenia łączności krótkofalowej, latarki itp.
· W czasie realizacji zamówienia zapewnię zewnętrzne stanowisko kierowania i kontroli pracowników ochrony, umożliwiające wspomaganie działań w przypadku zaistnienia zagrożenia (np. działanie grupy interwencyjnej, wezwanie policji).
· Pracownikami świadczącymi usługi będą osoby, które nie figurują w Krajowym Rejestrze Karnym.
Czas pracy pracowników ochrony:
Zmiana I:    od godz. .............. do godz.  .................          – godziny ustala Wykonawca

Zmiana II:   od godz. .............. do godz.  .................          – godziny ustala Wykonawca
Bezpośredni nadzór nad pracownikami ochrony sprawuje pracownik wpisany na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej, wyznaczony przez Wykonawcę. Odpowiedzialny będzie on również za koordynację prac związanych z ochroną obiektu IPPT PAN.
*Zaznaczyć właściwy kwadrat


______________________________________________
Dokument powinien być podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym przez osoby upoważnione do reprezentowania Wykonawcy. 
