REFERENZABFRAGE DENKMALPFLEGE

BAUMARNAHME MARNAHMENUMMER
Schloss Schwarzburg - 2. BA

Barrierefreiheit Besucherservice

LEISTUNG VERGABENUMMER
Los 15 Tischlerarbeiten Einbaumaobel 26-6311.10.06-15

Leistungen in den letzten 5 Geschiftsjahren, die mit der zu vergebende Leistung vergleichbar sind

1. Referenz

Bezeichnung des Bauvorhabens

Bauherr, Auftraggeber

Name

Anschrift

Telefonnummer

Ansprechpartner

Vertragliche Bindung [0 Hauptauftragnehmer
[0 ARGE-Partner
[0 Nachunternehmer

Ort der Ausfiihrung

Ausfiihrungszeitraum

Stichwortartige Benennung des im eigenen
Betrieb erbrachten mafigeblichen
Leistungsumfanges unter Angabe der
ausgefithrten Mengen

Zahl der hierfiir durchschnittlich
eingesetzten Arbeitnehmer

Auftragswert der beschriebenen Leistungen

Stichwortartige Beschreibung der
besonderen technischen und
geratespezifischen Anforderungen,
einschliefllich der Angabe, ob die Leistung
fiir Neubau/Umbau/Denkmal erbracht
wurde

SEITE

13
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2. Referenz

Bezeichnung des Bauvorhabens
Bauherr, Auftraggeber

Name

Anschrift

Telefonnummer

Ansprechpartner

Vertragliche Bindung

Ort der Ausfiihrung
Ausfiihrungszeitraum

Stichwortartige Benennung des im eigenen
Betrieb erbrachten mafgeblichen
Leistungsumfanges unter Angabe der
ausgefithrten Mengen

Zahl der hierfiir durchschnittlich
eingesetzten Arbeitnehmer

Auftragswert der beschriebenen Leistungen

Stichwortartige Beschreibung der
besonderen technischen und
geratespezifischen Anforderungen,
einschliefllich der Angabe, ob die Leistung
flir Neubau/Umbau/Denkmal erbracht
wurde

MASNAHMENUMMER

VERGABENUMMER

26-6311.10.06-15

[J Hauptauftragnehmer
[0 ARGE-Partner
[0 Nachunternehmer
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3. Referenz

Bezeichnung des Bauvorhabens
Bauherr, Auftraggeber

Name

Anschrift

Telefonnummer

Ansprechpartner

Vertragliche Bindung

Ort der Ausfiihrung
Ausfiihrungszeitraum

Stichwortartige Benennung des im eigenen
Betrieb erbrachten mafgeblichen
Leistungsumfanges unter Angabe der
ausgefithrten Mengen

Zahl der hierfiir durchschnittlich
eingesetzten Arbeitnehmer

Auftragswert der beschriebenen Leistungen

Stichwortartige Beschreibung der
besonderen technischen und
geratespezifischen Anforderungen,
einschliefllich der Angabe, ob die Leistung
flir Neubau/Umbau/Denkmal erbracht
wurde

Falls mein/unser Angebot in die engere Wahl kommt, werde ich/werden wir zu den benannten
Referenzen je eine schriftliche Bestitigung des Auftraggebers vorlegen, dass ich/wir die Leistungen

auftragsgemaf erbracht habe(n).

(Ort, Datum, Unterschrift)

MASNAHMENUMMER
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[J Hauptauftragnehmer
[0 ARGE-Partner
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