
Załącznik nr 5 do SWZ
UWAGA!

Niniejsze oświadczenie składa wykonawca, którego oferta została najwyżej oceniona w terminie nie krótszym niż 5 dni od dnia wezwania przez zamawiającego 

Nr postępowania: PUP-OA-2400-3/AF/2022
Pełna nazwa/firma wykonawcy: 

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

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


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


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


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



(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

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

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

 (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

O DYSPONOWANIU POTENCJAŁEM KADROWYM UMOŻLIWIAJĄCYM REALIZACJĘ ZAMÓWIENIA NA ODPOWIEDNIM POZIOMIE JAKOŚCI
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.:  „ŚWIADCZENIE USŁUG OCHRONY OSÓB I MIENIA POWIATOWEGO URZĘDU PRACY W BYDGOSZCZY”, prowadzonego przez Powiatowy Urząd Pracy w Bydgoszczy oświadczam(y), że w zakresie realizacji zamówienia dysponuję(emy) WŁASNYM/ODDANYM DO DYSPOZYCJI* potencjałem kadrowym umożliwiającym realizację zamówienia na odpowiednim poziomie jakości, tj. osobami wpisanymi na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej w liczbie pozwalającej na sprawowanie ochrony przez 24 godziny na dobę we wszystkie dni 2023 r. 
*  niepotrzebne skreślić 
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższym oświadczeniu są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

Oświadczenie musi zostać podpisane kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie .pdf
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