Załącznik nr 5 do SWZ

Znak sprawy: ZSOiZ.261.01.43.2023

Zamawiający:
Powiat Bydgoski, działający przez Zespół Szkół Ogólnokształcących i Zawodowych, 
ul. 29 Listopada 7, 
86-050 Solec Kujawski

Wykonawca:

……………………………….………….…
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

……………………………..………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
WYKAZ USŁUG 
(zmodyfikowany po zmianie SWZ)

(projektów zakończonych) 
DOTYCZĄCY WYMAGAŃ 
POSIADANIA ZDOLNOŚCI TECHNICZNEJ LUB ZAWODOWEJ
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. 

Opracowanie kompletnej dokumentacji projektowej dla zadania „Budowa sali gimnastycznej przy ZSOiZ w Solcu Kujawskim” wraz z pełnieniem nadzoru autorskiego
Oświadczam/y, że spełniam/y stawiany warunek posiadania zdolności technicznej lub zawodowej, na dowód czego wskazuje/my wykonanie następujących usług projektowych polegających na opracowaniu dokumentacji projektowej zgodnie z warunkiem stawianym w SWZ :
	Lp.
	Zleceniodawca (nazwa, adres)

Opis usługi, czego dotyczyła


	Wartość usług brutto
	Okres realizacji usługi
	Dowody na temat wykonania zamówienia – proszę załączyć

	1.

	Zleceniodawca nazwa i adres

………………………………………
	
	od …………………

do …………………
	Referencje 

TAK/NIE*

	
	Opis usługi, czego dotyczyła:

…………………………………..

……………………………………
	
	
	

	2.


	Zleceniodawca nazwa i adres

………………………………………
	
	od …………………

do …………………
	Referencje 

TAK/NIE*

	
	Opis usługi, czego dotyczyła:

…………………………………..

……………………………………
	
	
	


*niepotrzebne skreślić

 (Plik/Dokument należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub elektronicznym podpisem osobistym)

Informacja na temat trybu złożenie niniejszego wykazu: Wykaz należy złożyć na wystosowane przez Zamawiającego wezwanie – niniejszego wykazu nie należy składać wraz z ofertą.

