Załącznik Nr 5 do SWZ
[bookmark: _Hlk23152709][bookmark: _Hlk115253168]Nazwa i adres Wykonawcy/ców:
…………………………………………………………………………………………………

[bookmark: _Hlk23152709]Pogotowie techniczne oraz Konserwacja i drobne naprawy instalacji wod-kan, gazowej, c.o., c.w.u., elektrycznej i ogólnobudowlanej w administrowanych przez  Miejski Zarząd Nieruchomości sp. z o.o. w Trzebini gminnych budynkach mieszkalnych i użytkowych oraz gminnych lokalach mieszkalnych i użytkowych usytuowanych w budynkach wspólnot mieszkaniowych


[bookmark: _Hlk115253168]WYKAZ USŁUG wykonanych, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat, 
a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz których usługi zostały wykonane lub są wykonywane, oraz załączeniem dowodów określających, czy te usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych są wykonywane, a jeżeli wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie uzyskać tych dokumentów - oświadczenie wykonawcy; w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wystawione w okresie ostatnich 3 miesięcy















	l.p.
	Podmiot zlecający zamówienie
(nazwa, adres)

	Opis zrealizowanego zamówienia (należy podać: zakres instalacji objętych usługą, liczbę budynków objętych usługą w sposób ciągły przez co najmniej 12 miesięcy oraz wartość usługi brutto)


	Przedmiot zamówienia
oraz miejsce wykonania

	Data wykonania
	Należy wskazać, czy usługi wykonane były bezpośrednio przez wykonawcę, czy przez podmiot, na zasoby, którego wykonawca się powołuje


	W przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia należy podać, który z wykonawców wykonywał usługi

	
	
	
	
	Początek (data)

	Zakończenie (data)
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	2.
	
	
	
	
	
	
	





(Dokument należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym osoby/osób uprawnionej/nich do reprezentowania podmiotu)
