Wykonywanie bezpośredniej ochrony fizycznej osób i mienia w obiekcie Hali Widowiskowo-Sportowej przy ul. Sienkiewicza 3 w Świeciu w formie ochrony stałej w oparciu o system monitoringu zewnętrznego i wewnętrznego w okresie 16.01.2021 r. – 15.01.2022 r., ZO/2/2020

Załącznik nr 5

[bookmark: _Hlk57818932]......................................................
(miejsce i data)

Zamawiający:
Vistula-Park Świecie Sp. z o.o.
ul. Sienkiewicza 3
86-100 Świecie
Tel.: + 48 52 33 32 942
[bookmark: _Hlk57731645]KRS: 0000140158
NIP: 559-17-17-760
REGON: 092386150


Znak: ZO/2/2020

Dane Wykonawcy:
Nazwa i adres:	…………………………………………………………………………………………………………………………………...
		……………………………………………………………………………………………………………………………………
		……………………………………………………………………………………………………………………………………
Poczta elektroniczna:	……………………………………………………………………………………………………………………….
Nr telefonu i faksu:	……………………………………………………………………………………………………………………….
REGON:	………………………………………………………………………..
NIP:		………………………………………………………………………..
KRS[footnoteRef:1]:		............................................................................ [1:  Dotyczy Wykonawców wymienionych w art. 36 ustawy z dnia 20.08.1997 r. o Krajowym Rejestrze Sądowym (Dz. U. tj. z 2019 r., poz. 1500 z późn. zm.).] 


OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
dotyczące udziału podwykonawcy w realizacji usługi w zakresie zapewnienia patrolu interwencyjnego

[bookmark: _GoBack]Niniejszym, na potrzeby zamówienia prowadzonego w trybie zapytania ofertowego przez Zamawiającego – Vistula-Park Świecie Sp. z o.o., pn.: „Wykonywanie bezpośredniej ochrony fizycznej osób i mienia w obiekcie Hali Widowiskowo-Sportowej przy ul. Sienkiewicza 3 w Świeciu w formie ochrony stałej w oparciu o system monitoringu zewnętrznego i wewnętrznego w okresie 16.01.2021 r. – 15.01.2022 r.”, znak: ZO/2/2020, oświadczamy, iż zamierzamy powierzyć wykonanie części usługi stanowiącej przedmiot w/w postępowania, polegającej na zapewnieniu funkcjonowania patrolu interwencyjnego na potrzeby realizacji usługi stanowiącej przedmiot w/w postępowania*.


	Firma podwykonawcy
	Dane podwykonawcy (adres/poczta elektroniczna, nr telefonu lub faksu, REGON, NIP, KRS – jeżeli posiada).

	
	



* Jeżeli powyższa tabela nie zostanie uzupełniona, Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zamierza powierzyć wykonania części zamówienia Podwykonawcom.
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