ZP.271.1.7.TOM.2020.JS
Świadczenie usług regularnego przewozu osób w publicznym transporcie zbiorowym w ramach komunikacji miejskiej miasta Milanówka oraz przyległych miejscowości

załącznik  nr 3  do siwz
Wykaz wykonanych usług
	Lp.
	Przedmiot zrealizowanych usług

	Należy wskazać nazwę zadania zrealizowanego przez Wykonawcę
	Termin

realizacji

dd/mm/rrrr
	Odbiorca
	Wartość min.                40 000,00  zł (brutto)
	       Robota własna/

podmiotu trzeciego

	1.
	Usługa polegająca  na świadczeniu regularnego przewozu osób w publicznym transporcie zbiorowym 
	…………………….

(wypełnia Wykonawca)
	……/……/....
	……………

(wypełnia Wykonawca)
	
	· własna TAK/NIE*

· innego podmiotu TAK/NIE*

	2.
	Usługa polegająca  na świadczeniu regularnego przewozu osób w publicznym transporcie zbiorowym 
	…………………….

(wypełnia Wykonawca)
	……/……/....
	……………

(wypełnia Wykonawca)
	
	· własna TAK/NIE*

· innego podmiotu TAK/NIE*


Jednocześnie na potwierdzenie powyższego załączam dowody.
                                ,  dnia   ___/___/2020 r.

______________________________

podpis i pieczątka (i) imienna (e) osoby (osób) 

uprawnionej (ych) do składania oświadczeń wiedzy/woli 

w zakresie praw i obowiązków majątkowych Wykonawcy

załącznik  nr 3 A  do siwz
Wykaz narzędzi 
	lp.
	samochód
	rok produkcji 

autobus
(NIE PÓŻNIEJ NIŻ W ROKU 2007)  


	norma 

spalania 

(nie niższa niż EURO 3)
	podstawa do dysponowania potencjałem technicznym



	1.
	Autobus wyprodukowany nie później niż w roku 2007 o normie spalania nie niższej niż EURO 4

	…………………….

(wypełnia Wykonawca)
	…………………….

(wypełnia Wykonawca)
	ZASOBY WŁASNE/

ZASOBY INNYCH  PODMIOTÓW *

	2. 
	Autobus wyprodukowany nie później niż w roku 2007 o normie spalania nie niższej niż EURO 4

	…………………….

(wypełnia Wykonawca)
	…………………….

(wypełnia Wykonawca)
	ZASOBY WŁASNE/

ZASOBY INNYCH  PODMIOTÓW *


                                                                                                                                                                  NIEPOTRZENE SKRESLIĆ.
                                ,  dnia   ___/___/2020 r.

______________________________

podpis i pieczątka (i) imienna (e) osoby (osób) 

uprawnionej (ych) do składania oświadczeń wiedzy/woli 

w zakresie praw i obowiązków majątkowych Wykonawcy

2

