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Załącznik nr 7 do SWZ
Wykonawca:

………………………………………

………………………………………

(nazwa i adres Wykonawcy)
WYKAZ ZREALIZOWANYCH USŁUG

do potwierdzenia spełniania warunku zdolność techniczna lub zawodowa w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na usługę organizacji obozów naukowych dla uczniów Liceum Ogólnokształcącego im. Marii Sadzewiczowej w Łochowie  w ramach projektu „Klucze do przyszłości uczniów Sadzewiczowej”
oświadczamy, że

w okresie ostatnich 3 lat, a jeśli okres działalności jest krótszy – w tym okresie, wykonaliśmy następujące usługi:
DOTYCZY CZĘŚCI 1

	Lp.
	Nazwa Zamawiającego

Podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane
	Opis przedmiotu zamówienia 

(zakres musi potwierdzać spełnianie warunku postawionego przez Zamawiającego)
	Okres realizacji
	Wartość zrealizowanych usług

	
	1
	2
	3
	4

	1.
	
	
	
	


DOTYCZY CZĘŚCI 2 i / lub 3
	Lp.
	Nazwa Zamawiającego

Podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane
	Opis przedmiotu zamówienia 

(zakres musi potwierdzać spełnianie warunku postawionego przez Zamawiającego)
	Okres realizacji
	Wartość zrealizowanych usług

	
	1
	2
	3
	4

	1.
	
	
	
	


UWAGA: 
Do niniejszego wykazu należy dołączyć dowody określające czy usługi te zostały wykonane należycie, przy czym dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane, a jeżeli wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie uzyskać tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy.

.........................................
/miejscowość i data/

………………………….……………………………………….
/podpis/

Oświadczenie wykonawcy o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu
Jednocześnie oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu w zakresie dysponowania osobami odpowiednimi do realizacji zamówienia oraz w zakresie dysponowania narzędziami lub urządzeniami technicznymi, o których mowa w roz. VIII ust. 1 pkt 4 SWZ.

.........................................
/miejscowość i data/

………………………….……………………………………….
/podpis/

Projekt  pn.: „Klucze do przyszłosci uczniów Sadzewiczowej”  realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego na lata 2014-2020 współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego.    
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