Załącznik nr 7 do SIWZ
………………………………………..
(pieczęć firmowa Wykonawcy)
BGO-BGZ.261.029.2018.MB                                                                                     WYKAZ ZAMÓWIEŃ
WYKONANYCH, A W PRZYPADKU ŚWIADCZEŃ OKRESOWYCH LUB CIĄGŁYCH RÓWNIEŻ WYKONYWANYCH,
 W OKRESIE OSTATNICH TRZECH LAT PRZED UPŁYWEM TERMINU SKŁADANIA OFERT, 
A JEŻELI OKRES PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI JEST KRÓTSZY – W TYM OKRESIE.
WZÓR
	Lp.
	Opis rodzaju usług
[opis potwierdzający spełnianie warunku udziału w postępowaniu, o którym mowa
w pkt. V.1.2.2) SIWZ (ZDOLNOŚĆ ZAWODOWA)]
	Informacje uzupełniające
	Wartość w PLN brutto
	Daty wykonania
(data rozpoczęcia/zakończenia:
dzień, miesiąc, rok)
	Miejsce wykonania usług
(nazwa Zamawiającego, adres
)
	Wykonawca usług
(nazwa, adres,)
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	1.
	     Świadczenie usług wsparcia rozszerzonego w stosunku do wsparcia producenta dla systemu HP Service Manager w wersji 9.x., w tym:
1)	zamówienie dotyczy/ło wsparcia dla organizacji;
a)	rozproszonej geograficznie w minimum 15 lokalizacjach,
b)	w której pracuje minimum 500 użytkowników IT, oraz minimum 25 pracowników wsparcia,
2)	zamówienie obejmowało/je przynajmniej 4 procesy z następujących;
a)	zarządzanie incydentami,
b)	funkcja service desk,
c)	zarządzanie problemami,
d)	zarządzanie zmianami,
e)	zarządzanie poziomem usług,
f)	zarządzanie konfiguracją,
3)	zamówienie obejmowało/je przynajmniej 100 godzin przeznaczonych na prace przy modyfikacji systemu HP Service Manager w wersji 9.x.
4) wartość zamówienia co najmniej 500 000 zł brutto
	
Ad. 1 a – ilość lokalizacji 

……………

Ad 1 b 
– ilość użytkowników IT

…………..
- ilość pracowników wsparcia

……………

Ad 2 – rodzaje procesów (proszę wskazać oznaczenie literowe procesów)

…………….

Ad 3 – ilość godzin

…………….

	……………
zł brutto
	
	
	

	2.
	      Świadczenie usług wsparcia rozszerzonego w stosunku do wsparcia producenta dla systemu HP Service Manager w wersji 9.x., w tym:
1)	zamówienie dotyczy/ło wsparcia dla organizacji;
a)	rozproszonej geograficznie w minimum 15 lokalizacjach,
b)	w której pracuje minimum 500 użytkowników IT, oraz minimum 25 pracowników wsparcia,
2)	 zamówienie obejmowało/je przynajmniej 4 procesy z następujących;
a)	zarządzanie incydentami,
b)	funkcja service desk,
c)	zarządzanie problemami,
d)	zarządzanie zmianami,
e)	zarządzanie poziomem usług,
f)	zarządzanie konfiguracją
 3)	zamówienie  obejmowało/je przynajmniej 100 godzin przeznaczonych na prace przy modyfikacji systemu HP Service Manager w wersji 9.x.


         4)  wartość zamówienia co najmniej    500 000 zł brutto
	Ad. 1 a – ilość lokalizacji 

……………

Ad 1 b 
– ilość użytkowników IT

…………..
- ilość pracowników wsparcia

……………

Ad 2 – rodzaje procesów (proszę wskazać oznaczenie literowe procesów)

…………….

Ad 3 – ilość godzin

…………….
	……………
zł brutto
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Uwaga! 
	Dla wszystkich wyżej wymienionych usług, należy przedstawić dowody[footnoteRef:1] określające, że zostały one wykonane lub są wykonywane w sposób należyty  [1:  Definicję dowodów podano w pkt VI.3.4 SIWZ.

] 


data ..................................
.....................................................................
podpis i pieczęć osoby/ób uprawnionej/ych
