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Załącznik nr 5 do SIWZ
	
Pieczęć Wykonawcy
	Doświadczenie Wykonawcy / Wykaz usług
(Rozdział VIII pkt 1.2) SIWZ)


Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego o wartości poniżej 207 000 euro na:
 „Świadczenie usług cateringowych na potrzeby 
Urzędu Marszałkowskiego Województwa Zachodniopomorskiego w 2015 r.”
oświadczamy, że posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie, tj. wykonujemy lub wykonaliśmy należycie w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, następujące usługi odpowiadające wymaganiom zawartym w SIWZ[footnoteRef:1]: [1:  W postępowaniu wziąć mogą udział Wykonawcy, którzy spełniają warunki dotyczące posiadania wiedzy i doświadczenia  
   (opisane w rozdziale VIII pkt 1 ppkt 2 SIWZ), poprzez wykazanie, że Wykonawca wykonuje lub wykonał należycie w okresie 
   ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym 
   okresie, co najmniej 4 (słownie: cztery) usługi odpowiadające swoim rodzajem usłudze stanowiącej przedmiot 
   zamówienia, w tym: 
wykonał lub wykonuje co najmniej 2 (słownie: dwie) usługi cateringowe świadczone w sposób ciągły przez okres co najmniej 6 (słownie: sześciu) miesięcy, o wartości co najmniej 50.000 zł brutto każda. Jeżeli usługa przedstawiana na potwierdzenie spełniania warunku jest w trakcie realizacji (usługa wykonywana), to wartość części usługi zrealizowanej do dnia składania ofert nie może być mniejsza niż 50.000 zł brutto.
wykonał co najmniej 2 (słownie: dwie) usługi polegające na obsłudze cateringowej pojedynczej imprezy, 
w której (w każdej z nich) brało udział co najmniej 400 uczestników.
   Za spełniającego warunek udziału w postępowaniu zostanie uznany zarówno wykonawca, który wykaże się  
   zrealizowaniem usług opisanych w lit a) jak i usług opisanych w literze b) jako odrębnych niezwiązanych ze sobą 
   usług, jak i wykonawca, który usługi opisane w lit b) wykonał w ramach świadczenia usług opisanych w lit a).] 

a) Oświadczamy, że wykonujemy lub wykonaliśmy następujące usługi odpowiadające wymaganiom zawartym z rozdziale VIII pkt 1 ppkt 2 lit. a) SIWZ:

	Nr kol.
	1
	2
	3
	4

	Lp.
	Nazwa i opis usługi
Uzupełnić w sposób wskazujący na spełnianie warunku udziału 
w postępowaniu opisanego
w rozdziale VIII pkt 1 ppkt 2 lit. a) SIWZ
	Wartość usługi (w zł)[footnoteRef:2] [2:   Wartość usługi należy podać w zł (w złotych polskich).] 

Uzupełnić w sposób wskazujący 
na spełnianie warunku udziału 
w postępowaniu opisanego 
w rozdziale VIII pkt 1 
ppkt 2 lit a) SIWZ
	Termin realizacji
Podać okres
od (m-c/rok)
do (m-c/rok)
	Nazwa zleceniodawcy
oraz numer telefonu[footnoteRef:3] [3:   Zamawiający zaleca wskazanie numeru telefonu Zleceniodawcy.] 


	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	…
	
	
	
	


UWAGA! Wykonawca do każdej z wykazanych usług musi dołączyć dowody potwierdzające, 
ich należyte wykonanie lub wykonywanie (np. poświadczenia, referencje, protokoły odbioru itp.)[footnoteRef:4]. [4:  Z uwagi na charakter wymaganych usług, uznanych przez Zamawiającego za usługi ciągłe, w sytuacji przedstawienia 
   przez Wykonawcę poświadczenia, w odniesieniu do nadal wykonywanych usług poświadczenie powinno być wydane 
   nie wcześniej niż na 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert.] 


b) Oświadczamy, że wykonaliśmy następujące usługi odpowiadające wymaganiom zawartym z rozdziale VIII pkt 1 ppkt 2 lit. b) SIWZ
	Nr kol.
	1
	3
	4
	5

	Lp.
	Nazwa i opis usługi
Uzupełnić w sposób wskazujący na spełnianie warunku udziału 
w postępowaniu opisanego
w rozdziale VIII pkt 1 ppkt 2 lit. b) SIWZ
	Liczba uczestników obsługiwanej imprezy
Uzupełnić w sposób wskazujący 
na spełnianie warunku udziału 
w postępowaniu opisanego 
w rozdziale VIII pkt 1 
ppkt 2 lit b) SIWZ
	Termin realizacji
Podać konkretną datę (dzień/m-c/rok)
lub okres
od (dzień/m-c/rok)
do (dzień/m-c/rok)
	Nazwa zleceniodawcy
oraz numer telefonu[footnoteRef:5] [5:   Zamawiający zaleca wskazanie numeru telefonu Zleceniodawcy.] 


	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	…
	
	
	
	



UWAGA! Wykonawca do każdej z wykazanych usług musi dołączyć dowody potwierdzające, 
ich należyte wykonywanie (np. poświadczenia, referencje, protokoły odbioru itp.).




.................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
                                                                           (podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)

.................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
                                                                           (podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)
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