Znak sprawy: OŚRGPiN.271.1.2019                                                                                 Załącznik nr 5 do SIWZ

…………………………………………………
          (pieczęć wykonawcy)
WYKAZ WYKONANYCH, A W PRZYPADKU ŚWIADCZEŃ OKRESOWYCH LUB CIĄGŁYCH RÓWNIEŻ WYKONYWANYCH USŁUG W ZAKRESIE NIEZBĘDNYM DO WYKAZANIA SPEŁNIENIA WARUNKU ZDOLNOŚCI TECHNICZNEJ LUB ZAWODOWEJ
	Lp.
	Nazwa (opis) przedmiotu zamówienia wykonywanego przez Wykonawcę
	Data rozpoczęcia/data zakończenia wykonania usługi*
	Nazwa i adres Zamawiającego
	Ilość odebranych odpadów komunalnych [Mg]
	Informacja 
o podstawie dysponowania zasobem wiedzy i doświadczenia**

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Do wykazu dołączono dokumenty potwierdzające, że usługi zostały lub są wykonywane należycie.

* W przypadku usług nie zakończonych, tzn. kontynuowanych po dacie terminu składania ofert należy wpisać: „kontynuowana”
** Należy wpisać „zasoby własne Wykonawcy” lub „zasób udostępniony przez inny podmiot”. W przypadku udostępnienia „wiedzy i doświadczenia” przez inny podmiot Wykonawca jest zobowiązany załączyć pisemne zobowiązanie tego podmiotu do udostępnienia zasobu.
  …………………………………………………………                                         ……………………………………………………………..
                (miejscowość, data)                                                                                              (podpis osób uprawnionych do składania 

                                                                                                                                                 oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)
