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WYKAZ USŁUG


[bookmark: _Hlk97113036]Postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego pn.:
    „Kompleksowe utrzymanie czystości w pomieszczeniach wraz z myciem okien i sprzątaniem posesji wokół budynku  przy ul. Krętej 1 we Wrocławiu”


	Lp.
	Podmiot, na rzecz którego usługa została wykonana -
nazwa i adres
	Rodzaj
Wykonanych/wykonywanych usług
(opis zgodnie z rozdz. VI ppkt 2.4 SWZ)
	Wartość wykonanej usługi
	Termin   
usługi

	1
	2
	3
	
	5

	1
	………………………………..
………………………………..
………………………………..
	Usługa:…..………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………….


	………………………… PLN
	
…………………
dd/mm/rrrrr



	2
	……………………………………………………………………………………………………..
	Usługa…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
	…………………………
PLN
	…………………..
dd/mm/rrrrr




UWAGA! 
Należy załączyć dowody potwierdzające, czy ww. usługi została/y wykonane należycie.

Dokument musi być opatrzony kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania wykonawcy.
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