Załącznik nr 9 do Ogłoszenia
spr. nr 33/BF/20/TJ
WYKAZ GŁÓWNYCH USŁUG DO OBLICZENIA PUNKTACJI W KRYTERIUM OCENY OFERT – DOŚWIADCZENIE WYKONAWCY
Realizacja w okresie trzech lat usług medycznych z zakresu medycyny pracy i innych świadczeń 
na potrzeby Centralnego Biura Śledczego Policji, postępowanie nr 33/BF/20/TJ
	Lp.
	Przedmiot zamówienia 
- opis
	Data wykonania

od-do

(dzień, miesiąc, rok)
	Ogólna wartość zamówienia

(w zł brutto)
	Roczna wartość zamówienia

(w zł brutto)
	Odbiorca zamówienia
	Strona oferty, gdzie załączono dokument potwierdzający należyte wykonanie zamówienia
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	4
	5
	6
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Uwaga:

Zamawiający będzie brał pod uwagę tylko usługi poparte załączonymi dowodami, potwierdzającymi należyte wykonanie zamówienia.

Zamawiający wymaga, aby do kryterium oceny ofert K3 „Doświadczenie Wykonawcy” Wykonawca wykazał swoje doświadczenie bez powoływania się na doświadczenie innych podmiotów.

…………………………, dn. ………………….
                        miejscowość, data 

  ………………………………….…………………………

                                                                                                              podpis i pieczęć upoważnionego przedstawiciela 




























(pieczęć Wykonawcy)








„Dostawa urządzeń pełniących rolę Mobilnych Terminali Noszonych oraz licencji MDM (Zadanie nr 1) oraz sprzętu komputerowego (Zadanie nr 2)”, numer postępowania 154/BŁiI/17/TJ/FBW

