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WYKAZ OSÓB  

SKIEROWANYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA 
(składany na wezwanie Zamawiającego) 

do zamówienia publicznego, prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego (art. 132 ustawy 
Prawo zamówień publicznych) pn.: 

 

„Świadczenie usług ochrony osób i mienia dla Muzeum II Wojny Światowej  
w Gdańsku”. 

 

Wykaz osób skierowanych do realizacji zamówienia publicznego w zakresie niezbędnym do wykazania spełnienia warunku 
doświadczenia i kwalifikacji zawodowych opisanych w Rozdziale 10 pkt 2.4 lit. b) SWZ 
 
Zamawiający uzna, że warunek zostanie spełniony, jeżeli Wykonawca wykaże, że dysponuje osobami zapewniającymi realizację zamówienia oraz 
posiadającymi kwalifikacje niezbędne do wykonania zamówienia tj. dysponuje i skieruje do realizacji niniejszego zamówienia: 
 
- co najmniej 4 osoby pełniące rolę Dowódcy Zmiany, które wykażą minimum 2 letnie doświadczenie w zarządzaniu i kierowaniu min. 10 
stanowiskami nadzoru wystaw w obiektach muzealnych lub instytucjach kultury. 
 
- co najmniej 10 osób wpisanych na listę kwalifikowanych pracowników ochrony  fizycznej, z których każda posiada co najmniej 11 
miesięcy doświadczenia zawodowego w ochronie osób i mienia w budynku państwowej lub samorządowej instytucji kultury wpisanej 
do rejestru instytucji kultury 
 

- co najmniej 6 osób posiadających minimum ukończony kurs kwalifikowanej pierwszej pomocy (KPP) lub równoważny. 
 
- co najmniej 10 osób posiadających znajomość języka angielskiego na poziomie minimum B2 wg Europejskiego Systemu Opisu 
Kształcenia Językowego (CEFR). 
 
Uwaga. Zamawiający dopuszcza łączenie kwalifikacji wskazanych powyżej osób skierowanych do realizacji zamówienia z tym zastrzeżeniem, 
że łączna liczba osób nie będzie mniejsza niż 10 pracowników. 

 

Lp. Imię i nazwisko 

Funkcja w 

zamówieniu 

 
 (np. Dowódca Zmiany, 

Kwalifikowany 

Pracownik Ochrony, 

Pracownik 

Ochrony/Opiekun 

Wystawy) 

Kwalifikowany 

pracownik 

ochrony 

 

TAK/NIE  

+ nr wpisu na 

listę 

Posiadane 

Doświadczenie 

Zawodowe 

zgodnie z 

warunkiem  
(Dowódca Zmiany – 

min. 2 lata; 

kwalifikowany 

pracownik ochrony – 

min. 11 m-cy) 

TAK/NIE 

  

 

Kurs KPP lub 

równoważny 
 

TAK/NIE 

+ nazwa 

kursu i data 

 

Minimum 
B2 

 

TAK/NIE 

+ 
dokument 

Podstawa 

dysponowania 

osobą 
(umowa o pracę, 

umowa zlecenie, 

umowa o dzieło, 

zobowiązanie 

innego podmiotu, 

Inne…) 

1 2 3 4 5 6 7 8 
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Lp. Imię i nazwisko 

Funkcja w 

zamówieniu 

 
 (np. Dowódca Zmiany, 

Kwalifikowany 

Pracownik Ochrony, 

Pracownik 

Ochrony/Opiekun 

Wystawy) 

Kwalifikowany 

pracownik 

ochrony 

 

TAK/NIE  

+ nr wpisu na 

listę 

Posiadane 

Doświadczenie 

Zawodowe 

zgodnie z 

warunkiem  
(Dowódca Zmiany – 

min. 2 lata; 

kwalifikowany 

pracownik ochrony – 

min. 11 m-cy) 

TAK/NIE 

  

 

Kurs KPP lub 

równoważny 
 

TAK/NIE 

+ nazwa 

kursu i data 

 

Minimum 
B2 

 

TAK/NIE 

+ 
dokument 

Podstawa 

dysponowania 

osobą 
(umowa o pracę, 

umowa zlecenie, 

umowa o dzieło, 

zobowiązanie 

innego podmiotu, 

Inne…) 

1 2 3 4 5 6 7 8 
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Lp. Imię i nazwisko 

Funkcja w 

zamówieniu 

 
 (np. Dowódca Zmiany, 

Kwalifikowany 

Pracownik Ochrony, 

Pracownik 

Ochrony/Opiekun 

Wystawy) 

Kwalifikowany 

pracownik 

ochrony 

 

TAK/NIE  

+ nr wpisu na 

listę 

Posiadane 

Doświadczenie 

Zawodowe 

zgodnie z 

warunkiem  
(Dowódca Zmiany – 

min. 2 lata; 

kwalifikowany 

pracownik ochrony – 

min. 11 m-cy) 

TAK/NIE 

  

 

Kurs KPP lub 

równoważny 
 

TAK/NIE 

+ nazwa 

kursu i data 

 

Minimum 
B2 

 

TAK/NIE 

+ 
dokument 

Podstawa 

dysponowania 

osobą 
(umowa o pracę, 

umowa zlecenie, 

umowa o dzieło, 

zobowiązanie 

innego podmiotu, 

Inne…) 

1 2 3 4 5 6 7 8 

14. 

       

15. 

       

W razie potrzeby dodać wiersze 

Uwagi: 

1. Kolumna (3) – Doświadczenie wskazanej osoby pełniącej rolę Dowódcy Zmiany zgodnie z warunkiem (min. 2 lata)  
zweryfikowane zostanie na podstawie uzupełnionej przez Wykonawcę tabeli w Formularzu Ofertowym (informacja o 
posiadanym doświadczeniu) (doświadczenie powyżej 2 lat jako kryterium oceny ofert)  

2. Kolumna (4) Kwalifikowany ochroniarz / KPP wpisujemy TAK/NIE w zależności od posiadanych uprawnień + nr 
uprawnień/zaświadczenia 

3.  Kolumna (7) B2 wpisujemy TAK/NIE + nazwa certyfikatu/zaświadczenia np. „B2 – FCE” albo „B2 – matura 
rozszerzona 82%” 

4. Kolumna (5) Posiadane Doświadczenie Zawodowe – wypełniamy tylko przy Dowódcach Zmiany i 
Kwalifikowanych Pracownikach Ochrony -  zgodnie z warunkiem – posiada / nie posiada minimum doświadczenia 

5. Kolumna (8) Podstawa Dysponowania osobą – wpisujemy formalną podstawę, na mocy której Wykonawca może 
skierować osobę do realizacji zamówienia. Możliwe wpisy:   

• Umowa o pracę  
• Umowa zlecenie  
• Umowa o dzieło  
• Właściciel (osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą)  
• Zobowiązanie innego podmiotu  
• Inne (np. oświadczenie własne osoby o osobistym oddaniu się do dyspozycji) 

W celu weryfikacji złożonych oświadczeń (wykazu osób) przez Wykonawcę w zakresie 
powyższych warunków, Zamawiający, przed podpisaniem Umowy, będzie wymagał od 
Wykonawcy którego oferta została wybrana jako najkorzystniejsza do złożenia kopii 
dokumentów (zaświadczeń, certyfikatów etc.) potwierdzających posiadanie przez wskazane 
osoby - uprawnień Kwalifikowanego Pracownika Ochrony i kwalifikacje w zakresie 
ukończonego kursu kwalifikowanej pierwszej pomocy i znajomości języka na poziomie 
minimum B2. 

 

Uwaga! Dokument należy opatrzyć: 
kwalifikowanym podpisem elektronicznym w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 5 września 2016 r. o usługach zaufania oraz identyfikacji elektronicznej 
(t.j. Dz.U z 2024 r. poz. 1725)  

 


