WYKONAWCA:

Zalacznik nr 4 do zapytania ofertowego

ZAMAWIAJACY:

Powiatowy Inspektorat Weterynarii w
Itawie

ul. Dabrowskiego 11

14-200 Itawa

OSWIADCZENIE BHP

Wykonawca o$swiadcza, ze:

1.

2.

dysponuje kierownikiem robot, ktoéry bedzie sprawowat bezposredni nadzér nad
pracownikami realizujacymi zadanie objete przedmiotem umowy;

zapewnia pracownikom odziez ochronna, robocza i niezbedne $rodki ochrony
indywidualnej do realizacji powierzonego zadania;

zapewnia pracownikom wykonujacym prace przeprowadzenie stosownych badan
lekarskich (zatrudnia ich bez przeciwwskazan do wykonywanej pracy) zgodnych
z Kodeksem Pracy i aktami wykonawczymi wydanymi na jego podstawie;
przeprowadzil profesjonalne przeszkolenie BHP wstepne, stanowiskowe i
szkolenia okresowe oraz szkolenie oséb kierujgcych pracownikami wykonujacych
zlecone zadanie;

opracuje i zobowiazuje si¢ do zapoznania pracownikéw z ryzykiem zawodowym
wystepujacym na stanowiskach pracy;

przeprowadzi we wlasnym zakresie wszystkie postepowania powypadkowe
zaistniale na terenie prowadzonych robét w czasie realizacji zadania przy udziale
przedstawiciela Zamawiajacego;

zobowiazuje si¢ do zabezpieczenia miejsc niebezpiecznych, wydzielenia stref
niebezpiecznych i ich wlasciwego oznakowania i sygnalizacji;

ponosi pelna odpowiedzialno§¢ za wtasciwe i bezpieczne organizowanie pracy i jej
nadzér.

podpis Wykonawcy lub pelnomocnego
przedstawiciela Wykonawcy
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