Załącznik Nr 4

	WYKAZ USŁUG
NA POTWIERDZENIE SPEŁNIENIA WARUNKU W ZAKRESIE POSIADANIA 
DOŚWIADCZENIA W MIĘDZYNARODOWYM TRANSPORCIE DZIEŁ SZTUKI/
EKSPONATÓW MUZEALNYCH




Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na: 

USŁUGI ZWIĄZANE Z REALIZACJĄ WYSTAWY „LEONARDO DA VINCI – ENERGIA UMYSŁU” POLEGAJĄCE NA ŚWIADCZENIU USŁUG SPEDYCYJNO – PRZEWOZOWYCH EKSPONATÓW WYSTAWIENNICZYCH I ELEMENTÓW WYSTAWY Z/DO FRANCJI, WŁOCH I WIELKIEJ BRYTANII.

Znak postępowania: 258/CNT/US/2017

ja /my* niżej podpisany /i* ........................................................................................................
reprezentując Wykonawcę/Wykonawców*...............................................................................
[bookmark: _GoBack]przedstawiamy wykaz usług wykonanych w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres działalności jest krótszy – w tym okresie, należycie wykonanych co najmniej 3 usług polegających na międzynarodowym transporcie dzieł sztuki/eksponatów muzealnych o wartości minimum 100 000,00 zł każda: 

	Lp.
	Nazwa Wykonawcy (podmiotu, na którego zasobach polega Wykonawca)
	Podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane (nazwa, adres)
	Przedmiot usługi[footnoteRef:1] [1:  Usługa musi dotyczyć przewozu dzieł sztuki/eksponatów muzealnych] 

	Wartość brutto usługi[footnoteRef:2] [2:  Minimalna wartość usługi 100 000,00 zł] 

	Termin wykonania usług
od (d/m/r)
do (d/m/r)

	1.
	



	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	



Do wykazu załączamy dowody określające, że usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie. Dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, na rzecz którego usługi były wykonywane:

1) ………………………………………………………………………………………………
2) ………………………………………………………………………………………………
3) ………………………………………………………………………………………………
4) ………………………………………………………………………………………………
5) ………………………………………………………………………………………………
6) ………………………………………………………………………………………………






................................, dnia..............................
...............................................................................
Podpisy i pieczątki imienne przedstawicieli Wykonawcy
upoważnionych do jego reprezentowania

		

2
image1.png
C _C_/'l ,EC1tODZ - MIASTO KULTURY” W tODZI
. Instytucja wspdtprowadzona przez Miasto tddz ul. Targowa 1/3  t:42233 5055 REGON:100522238 www.ecllodz.pl

£ OD2Z oraz Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego 90 - 022 k6dz  f:42233 5055 NIP: 725 197 27 4k biuro@ecllodz.pl

®
Fundusze promuje UNIA EUROPEJSKA KR
icki L : EUROPEJSKIFUNDUSZ | *
Europejskie todzkie ROZWOJU REGIONALNEGO okt





