ZAŁĄCZNIK NR 4 – WZÓR WYKAZU WYKONANYCH ZADAŃ
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WYKAZ WYKONANYCH ZADAŃ 
ZWIĄZANYCH Z ZARZĄDZENIEM I UTRZYMANIEM SIECI TELEKOMUNIKACYJNEJ


1. Organizator Przetargu: 
Wielkopolska Sieć Szerokopasmowa S.A.
ul. Wierzbowa 84, Wysogotowo
62-081 Przeźmierowo
Polska
2. Oferent[footnoteRef:1]: [1:  Oferent wypełnia tabelę stosownie do swego składu.] 

	l.p.
	Nazwa Oferenta
	Adres Oferenta

	
	
	

	
	
	



[bookmark: _Hlk113345178]Składając ofertę w postępowaniu przetargowym na świadczenie na rzecz WSS S.A. usług Operatora Infrastruktury Sieci WSS należącej do WSS S.A., tj. szerokopasmowej sieci telekomunikacyjnej zlokalizowanej na terenie województwa wielkopolskiego, nr postępowania: WSS/01/09/2022, oświadczam(y), że jako Oferent:
· posiadam(y) widzę i doświadczenie niezbędne do należytego wykonania Umowy i 
· niniejszym wykazuję(emy) posiadanie doświadczenia polegającego na należytym wykonaniu lub wykonywaniu w okresie ostatnich 5 (pięciu) lat przed upływem terminu składania ofert przez okres minimum 3 (trzech) lat następujących zadań związanych z utrzymaniem i zarządzaniem co najmniej jedną siecią telekomunikacyjną o charakterze szkieletowym i dystrybucyjnym, spełniającego wymagania wskazane w podpunkcie 10.1.4. lit. i) Warunków Przetargu, w zakresie niezbędnym do wykazania spełnienia warunku posiadania niezbędnej wiedzy i niezbędnego doświadczenia:

	l.p.
	Nazwa zadania
i podmiot, na rzecz którego zadanie było wykonywane
	Okres wykonywania zadania
	Rodzaj wykorzystywanych technologii bazowych
(DWDM, IP/MPLS)
	Ilość węzłów szkieletowych*
	Długość sieci
	Wartość nakładów inwestycyjnych na budowę sieci

	
	



	
	
	
	
	

	
	



	
	
	
	
	



*Przez węzeł szkieletowy należy rozumieć jedno lub wiele urządzeń telekomunikacyjnych, które umieszczone są w jednej lokalizacji oraz są podłączone do sieci telekomunikacyjnej z wykorzystaniem technologii DWDM oraz IP/MPLS.

Do powyższego wykazu dołączam(y) następujące referencje lub inne dokumenty potwierdzające, że usługi uwzględnione w wykazie zostały wykonane w sposób należyty:
1) ________________________________________
2) ________________________________________


PODPIS(Y):[footnoteRef:2] [2:  Wykaz zadań musi być podpisany przez upoważnionych przedstawicieli Oferenta, zgodnie z dokumentem określającym status prawny Oferenta lub z załączonym do oferty pełnomocnictwem.] 

	l.p.
	Nazwa Oferenta
	Nazwisko i imię
osoby (osób)
upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Oferenta
	Podpis(y)
osoby (osób)
upoważnionej(ych)
do podpisania niniejszej oferty w imieniu Oferenta
	Pieczęć(cie) Oferenta
	Miejscowość
i  data
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