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Załącznik nr 6 do SWZ


WYKAZ USŁUG 


	Lp.
	Przedmiot zamówienia[footnoteRef:1] [1:  Wykonawca zobowiązany jest podać informacje w celu potwierdzenia spełnienia warunków udziału w postępowaniu określonych w rozdziale 7 ust. 7.4 pkt. d SWZ.] 


	Termin realizacji
	Wartość zrealizowanej usługi brutto (zł)
	Zamawiający 

	
	
	Początek
(d/m/rok)
	Koniec
(d/m/rok)
	
	

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	



Wykonawca ubiegający się o zamówienie musi wykazać, w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, minimum jedną usługę ochrony osób i mienia w sposób ciągły przez minimum 1 rok, wraz z podaniem jej wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz których usługi zostały wykonane, oraz załączeniem dowodów, czy zostały wykonane należycie. 






 .................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
                                                                           (podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)
























WYKAZ OSÓB 

	Lp.
	Wykaz  osób,  skierowanych  przez  wykonawcę  do  realizacji  zamówienia  publicznego[footnoteRef:2] [2:  Wykonawca zobowiązany jest podać informacje w celu potwierdzenia spełnienia warunków udziału w postępowaniu określonych w rozdziale 7 ust. 7.4 pkt. d SWZ.
] 


	Posiadanie wpisu na listę osób kwalifikowanych pracowników ochrony (TAK lub NIE)
	Doświadczenie zawodowe

	
	
	
	Początek
(d/m-c/rok)
	Koniec
(d/m-c/rok)

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	





 .................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
                                                                           (podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)
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