Załącznik Nr 2
Wykaz usług
do zamówienia publicznego pn. „Świadczenie usługi całodobowej ochrony oraz dozoru osób i mienia w budynku Filharmonii Kaszubskiej - Wejherowskie Centrum Kultury przy ulicy Sobieskiego 255 w Wejherowie wraz z konwojowaniem wartości pieniężnych.”
WYKONAWCA:
	Lp.
	Pełna nazwa(y) Wykonawcy(ów)
	Adres(y) Wykonawcy(ów)
	(i) Numer telefonu i faksu

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	


Doświadczenie: Na potwierdzenie spełnienia warunku zdolności technicznej Wykonawca zobowiązany jest wykazać, że wykonał lub wykonuje w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, co najmniej dwie usługi polegające na świadczeniu usług ochrony oraz dozoru osób i mienia w budynku użyteczności publicznej przez okres ciągły co najmniej 12 miesięcy, o wartości niemniejszej niż 150 000 zł brutto każde. 

UWAGA: 
- Zamawiający, w przypadku gdy przedmiotem zamówienia są świadczenia okresowe lub ciągłe, dopuszcza nie tylko zamówienia wykonane (tj. zakończone), ale również wykonywane. W takim przypadku część zamówienia już faktycznie wykonana musi spełniać wymogi określone przez Zamawiającego.
- W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, spełnienie wyżej wymienionego warunku wykazuje jeden z Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia. Warunek nie będzie spełniony, jeżeli wszyscy Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia w sumie wykażą się wymaganym doświadczeniem, ale żaden z nich indywidualnie nie wykazał się całym wymaganym doświadczeniem opisanym powyżej.
	LP.
	NAZWA  I  ADRES PODMIOTU, NA RZECZ KTÓREGO USŁUGI ZOSTAŁY WYKONANE
	PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA

(świadczenie usługi ochrony oraz dozoru osób i mienia w budynku użyteczności publicznej  przez okres ciągły co najmniej 12 miesięcy)
	WARTOŚĆ ZAMÓWIENIA 

(BRUTTO)

(nie mniejsza niż 150 tys. złotych brutto)
	TERMIN WYKONANIA 

dd/mm/rrrr
	Dowody określające czy usługi zostały wykonane należycie
(Nr strony w ofercie)

	
	
	
	
	OD
	DO
	

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	


Podpis(y):
	L.p.
	Pełna nazwa(y) 

Wykonawcy(ów)
	Nazwisko i imię osoby (osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów)
	Podpis(y) osoby(osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów)
	Pieczęć(cie) Wykonawcy(ów)
	Miejscowość

i data

	1.
	
	
	
	
	

	2.
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