Załącznik nr 7 do SWZ
Zamawiający

	Nazwa: 
	Instytut Łączności – Państwowy Instytut Badawczy

	Tytuł lub krótki opis udzielanego zamówienia:
	Dozór i ochrona mienia w obiektach Instytutu Łączności – PIB w Warszawie przy ul. Szachowej 1, we Wrocławiu przy ul. Swojczyckiej 38 i w Gdańsku przy ul. Jaśkowa Dolina 15.

	Numer referencyjny nadany sprawie przez instytucję zamawiającą lub podmiot zamawiający:
	DZ.22.22.2023


Wykonawca

	Nazwa:
	………………………………………………

	Adres pocztowy: 
	………………………………………………

	Osoba lub osoby wyznaczone do kontaktów:

Telefon:

Adres e-mail:
	………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………


Wykaz osób
skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia
- prosimy wypełnić tylko tę część, na którą składana jest oferta
Uwaga: W przypadku składania oferty na więcej niż jedną część zamówienia, Wykonawca nie może wykazać się tym samym pracownikiem w każdej z tych części
Część 1
	Lp.
	Imię i nazwisko osoby
	Zakres wykonywanych czynności
	Kwalifikacje zawodowe

(należy wskazać czy osoba jest wpisana na listę pracowników kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej)
	Doświadczenie zawodowe
	Informacja o podstawie dysponowania osobami


	1
	
	
	osoba jest wpisana na listę pracowników kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej
(tak  / nie)*

*właściwe zakreślić
	co najmniej 12-miesięczne doświadczenie w sprawowaniu funkcji pracownika ochrony, w tym doświadczenie w obsłudze systemów sygnalizacji pożarowej, alarmów, obsługi centrali monitoringu, telewizji przemysłowej
(tak  / nie)*

*właściwe zakreślić
	1) dysponujemy* - Wykonawca winien podać podstawę dysponowania*

………………………………..

(np. umowa o pracę, umowa zlecenia, umowa o dzieło)

lub

2) będziemy dysponowali* – Wykonawca winien załączyć do oferty oryginał pisemnego zobowiązania podmiotu udostępniającego

*właściwe zakreślić

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	


Uwaga: Zamawiający:

- dopuszcza możliwość zmiany osób wskazanych w ww. wykazie przez Wykonawcę na każdym etapie pod warunkiem, że osoby te będą spełniały warunki udziału, o których mowa w ust. 7.5.2 pkt 2 lit. a SWZ;
- nie wyraża zgody, aby osoby uczestniczące w realizacji przedmiotu zamówienia, wobec których wymagany jest wpis na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej posiadały status osoby niepełnosprawnej w myśl przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób niepełnosprawnych lub innych przepisów dotyczących orzekania o niepełnosprawności. Zastrzeżenie jest niezależne od posiadanego stopnia niepełnosprawności.
Część 2
	Lp.
	Imię i nazwisko osoby
	Zakres wykonywanych czynności
	Kwalifikacje zawodowe

(należy wskazać czy osoba jest wpisana na listę pracowników kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej)
	Doświadczenie zawodowe
	Informacja o podstawie dysponowania osobami


	1
	
	
	osoba jest wpisana na listę pracowników kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej
(tak  / nie)*

*właściwe zakreślić
	co najmniej 12-miesięczne doświadczenie w sprawowaniu funkcji pracownika ochrony, w tym doświadczenie w obsłudze  alarmów, obsługi centrali monitoringu, telewizji przemysłowej
(tak  / nie)*

*właściwe zakreślić
	1) dysponujemy* - Wykonawca winien podać podstawę dysponowania*

………………………………..

(np. umowa o pracę, umowa zlecenia, umowa o dzieło)

lub

2) będziemy dysponowali* – Wykonawca winien załączyć do oferty oryginał pisemnego zobowiązania podmiotu udostępniającego

*właściwe zakreślić

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	


Uwaga: Zamawiający:

- dopuszcza możliwość zmiany osób wskazanych w ww. wykazie przez Wykonawcę na każdym etapie pod warunkiem, że osoby te będą spełniały warunki udziału, o których mowa w ust. 7.5.2 pkt 2 lit. b SWZ;

- nie wyraża zgody, aby osoby uczestniczące w realizacji przedmiotu zamówienia, wobec których wymagany jest wpis na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej posiadały status osoby niepełnosprawnej w myśl przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób niepełnosprawnych lub innych przepisów dotyczących orzekania o niepełnosprawności. Zastrzeżenie jest niezależne od posiadanego stopnia niepełnosprawności.

Część 3
	Lp.
	Imię i nazwisko osoby
	Zakres wykonywanych czynności
	Kwalifikacje zawodowe

(należy wskazać czy osoba jest wpisana na listę pracowników kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej)
	Doświadczenie zawodowe
	Informacja o podstawie dysponowania osobami


	1
	
	
	osoba jest wpisana na listę pracowników kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej
(tak  / nie)*

*właściwe zakreślić
	co najmniej 12-miesięczne doświadczenie w sprawowaniu funkcji pracownika ochrony, w tym doświadczenie w obsłudze systemów: dostępu, sygnalizacji pożaru i dozoru wizyjnego.
(tak  / nie)*

*właściwe zakreślić
	1) dysponujemy* - Wykonawca winien podać podstawę dysponowania*

………………………………..

(np. umowa o pracę, umowa zlecenia, umowa o dzieło)

lub

2) będziemy dysponowali* – Wykonawca winien załączyć do oferty oryginał pisemnego zobowiązania podmiotu udostępniającego

*właściwe zakreślić

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	


Uwaga: Zamawiający:

- dopuszcza możliwość zmiany osób wskazanych w ww. wykazie przez Wykonawcę na każdym etapie pod warunkiem, że osoby te będą spełniały warunki udziału, o których mowa w ust. 7.5.2 pkt 2 lit. c SWZ;
- nie wyraża zgody, aby osoby uczestniczące w realizacji przedmiotu zamówienia, wobec których wymagany jest wpis na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej posiadały status osoby niepełnosprawnej w myśl przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób niepełnosprawnych lub innych przepisów dotyczących orzekania o niepełnosprawności. Zastrzeżenie jest niezależne od posiadanego stopnia niepełnosprawności.
Uwaga: dokument elektroniczny opatruje się kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem osobistym lub podpisem zaufanym
� Wykonawca, który polega na zdolnościach lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby na warunkach określonych w art. 118 ustawy PZP, składa, wraz z ofertą, zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji danego zamówienia lub inny podmiotowy środek dowodowy potwierdzający, że Wykonawca realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów.





� Wykonawca, który polega na zdolnościach lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby na warunkach określonych w art. 118 ustawy PZP, składa, wraz z ofertą, zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji danego zamówienia lub inny podmiotowy środek dowodowy potwierdzający, że Wykonawca realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów.





� Wykonawca, który polega na zdolnościach lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby na warunkach określonych w art. 118 ustawy PZP, składa, wraz z ofertą, zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji danego zamówienia lub inny podmiotowy środek dowodowy potwierdzający, że Wykonawca realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów.
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