Zalgcznik nr 5 do SWZ

Wykonawca:

(pelna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP, KRS/CeiDG)

WYKAZ OSOB
SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCE DO REALIZACJI ZAMOWIENIA,
KTORYMI DYSPONUJE LUB BEDZIE DYSPONOWAL
WRAZ Z INFORMACJAMI NA TEMAT KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH, UPRAWNIEN,
ZAKRESU WYKONYWANIA PRZEZ NICH CZYNNOSCI

Na potrzeby postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego pn.:

»Uslugi spoteczne z zakresu badan psychologicznych kierowcow pojazdow Policji oraz
kierowcow zawodowych, realizowane na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 8 lipca 2014 r. w sprawie badan psychologicznych osob ubiegajacych sie
o uprawnienia do kierowania pojazdami, kierowcow oraz osob wykonujacych prace na
stanowisku kierowcy ( Dz. U. z 2022 r., poz. 165 ) dla funkcjonariuszy i pracownikow
pelniacych stuzbe/prace na terenie dziatania KMP/KPP w: Makowie Mazowieckim, Ostrowi
Mazowieckiej, Wegrowie, Wyszkowie, Lipsku, Ciechanowie, Pultusku, Szydiowcu,
Sochaczewie, Garwolinie, Zurominie, Zwoleniu, Radomiu - CZESC nr 1II”

Nr sprawy 3 /24

Lp. Zakres Informacja na temat kwalifikacji zawodowych Informacja
wykonywanych (zaswiadczenie o wpisie do ewidencji uprawnionych psychologow 0 podstawie
czynnoSci prowadzonej przez marszatka wojewodztwa wlasciwego dysponowania
ze wzgledu na miejsce zamieszkania, osobami, ktore beda
zgodnie z § 11 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia uczestniczy¢
z dnia 8 lipca 2014 r. w wykonaniu
w sprawie badan psychologicznych osob ubiegajgcych sie zamoOwienia

o uprawnienia do kierowania pojazdami, kierowcow oraz 0sob
wykonujgcych prace na stanowiskach kierowcéw”)

1. Osoba, ktora bedzie | Imig i nazwisko: Nr zaswiadczenia 0 wpisie do Dysponuje / Bede
pehi¢ funkcje ewidencji psychologdw dysponowal™ osobg
psychok)ga ............................... uprawnionych do badah
tran.s%or.tu psychologicznych w zakresie
postadajgca sychologii
uprawnienia fraisportg Podstawa _
doprzeprowadzania | | FAMSPOMU dysponowania
badah | e (np. umowa o prace,
psychologicznych | | umowa zlecenia)

w ZakreSIe__ Data wydania za§wiadczenia:
psychologii | T T
wansporty | e
! WydaV\{anla Organ wydajacy zaswiadczenie:
orzeczen
psychologicznych |
Zakres uprawnien: wykonywanie
badan psychologicznych w zakresie
psychologii transportu.




Osoba, ktora bedzie

Imig i nazwisko:

Nr zaswiadczenia 0 wpisie do

Dysponuje / Bede

pehi¢ funkcje ewidencji psychologow dysponowal™ osobg
psychologa ............................... uprawnionych do badan

tran'srilor'tu psychologicznych w zakresie

posiadajgca sychologii

uprawnienia by g Podstawa

do przeprowadzania
badan
psychologicznych
w zakresie
psychologii
transportu

i wydawania
orzeczen
psychologicznych

transportu...........cooiiiiii.

Zakres uprawnien: wykonywanie
badan psychologicznych w zakresie
psychologii transportu.

dysponowania (np.
umowa o prace,
umowa zlecenia)

Osoba, ktora bedzie Nr zaswiadczenia 0 wpisie do Dysponuj¢ / Bede
pehi¢ funkcje ewidencji psychologdw dysponowal™ osoba
psychologa uprawnionych do badan

tran‘sp(nior.tu psychologicznych w zakresie

posiadajaca psychologii

uprawnienia raNSPOMtU. ..., Podstawa

do przeprowadzania
badan
psychologicznych
w zakresie
psychologii
transportu

i wydawania
orzeczen
psychologicznych

Zakres uprawnien: wykonywanie
badan psychologicznych w zakresie
psychologii transportu.

dysponowania (np.
umowa o prace,
umowa zlecenia)

* informacje dotyczace zaswiadczenia o wpisie do ewidencji uprawnionych psychologéw prowadzonej przez marszatka
wojewodztwa wlasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania (zgodnie z § 11 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
8 lipca 2014 r. w sprawie badan psychologicznych oséb ubiegajqcych si¢ o uprawnienia do kierowania pojazdami,
kierowcow oraz 0sob wykonujgcych prace na stanowiskach kierowcow)

™ niepotrzebne skresli¢

UWAGA !l Wykonawca musi dysponowac co najmniej 1 osobg, ktéra bedzie uczestniczy¢ w wykonywaniu
zamowienia 1 bgdzie pelni¢ funkcje psychologa w zakresie transportu.

Informacija dla Wykonawcy:

Oswiadczenie musi byé opatrzony przez osobe lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy
kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub elektronicznym podpisem osobistym
i przekazany Zamawiajacemu wraz z dokumentem(ami) potwierdzajacymi prawo do reprezentacji
Wykonawcy przez osobe podpisujaca oferte.







