
Załącznik nr 6 do SWZ – Wykaz zrealizowanych usług 

      


 ZAMAWIAJĄCY:
                                                                   Zakład Gospodarki Komunalnej z/s w Wiśniowej Górze
                                                                          ul. Piekarnicza 6/10 95-020 Wiśniowa Góra


[bookmark: _GoBack]
Działając w imieniu Wykonawcy/ów
	Nazwa Wykonawcy (Wykonawców)
	Adres Wykonawcy (Wykonawców)

	
	




Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia na Usługę pn.: ,,Ochrona mienia Gminnego Ośrodka Sportu i Rekreacji RELAKS w Wiśniowej Górze w roku 2023”, oświadczam (oświadczamy), że w celu oceny spełniania warunku udziału w postępowaniu wykazuję/my następujące roboty: 

	Lp.
	Nazwa, rodzaj i zakres (usług)
wykonanych samodzielnie lub przez podmiot udostępniający zdolność techniczną lub zawodową 
	Wartość zamówienia netto w PLN
	Okres wykonania  robót 
od-do (d/m/r)
	Nazwa i adres podmiotu, na rzecz którego roboty zostały wykonane

	
1

	


	
……………….…
Wartość PLN netto
	
	

	2.
	
	………….………
Wartość PLN netto
	
	

	2.
	
	………….………
Wartość PLN netto
	
	


*Tabelę rozszerzyć w zależności od potrzeb
         

Oświadczam/y* że:
poz.  ………. wykazu stanowi zdolność techniczną lub zawodową Wykonawcy składającego ofertę,
poz. ………. wykazu jest zdolnością techniczną lub zawodową oddaną do dyspozycji przez inny/inne* podmiot/y*.

Oświadczamy, że posiadamy doświadczenie w realizacji usług stanowiących przedmiot zamówienia, tj. w okresie ostatnich trzech lat  przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie zrealizowaliśmy …………………………. (proszę podać ilość) usług polegających na ochronie mienia o wartości nie mniejszej niż 120 000,00zł netto każda, zgodnie  z powyżej zamieszczonym wykazem.

W załączeniu dokumenty potwierdzające należyte wykonanie zamówienia w ilości: …………………………………… (proszę podać ilość) sztuk ……………….












                                                 ……………………………………..…………………………………………………….
                                                                  (miejscowość, data i podpis osoby upoważnionej 
                                                                  do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)
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