Załącznik Nr 3
do zaproszenia do składania ofert

WYKAZ  WYKONANYCH  USŁUG
do postępowania o udzielenie zamówienia na „Usługę przewozu uczniów „tam i z powrotem” z terenów Miasta Słupska, gminy Kobylnica  i gminy Słupsk na zajęcia żeglarskie do portu w Ustce”. 
Nazwa Wykonawcy: ............................................................................
Adres Wykonawcy: .............................................................................
Nr tel.: ......................................... Adres e-mail: ................................
oświadczam/y, iż w okresie ostatnich pięciu lat przed upływem terminu składania ofert  w postępowaniu o udzielenie zamówienia, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, wykonaliśmy następujące usługi:

	Lp.
	Miejsce, rodzaj oraz opis wykonanych usług polegających na  przewozie dzieci i/lub młodzieży
	Nazwa i adres odbiorcy, dla którego wykonano usługę
	Data wykonania*
	Wartość brutto wykonanej usługi w PLN

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


* należy podać termin: miesiąc – rok
Do wykazu należy załączyć dokumenty potwierdzające, że powyższe usługi zostały wykonane należycie (np. poświadczenie wykonania usługi, referencje itp.)                 
Załączniki do wykazu:
1. ……………..

2. …………......                                                                                       
     ............................................................                                   .............................................                                                                  
            Nazwa i adres Wykonawcy                                                                   Imienna pieczątka i podpis
            (lub pieczątka firmowa)                                                                     osoby upoważnionej lub osób                                                                                     
                                                                                                                                    upoważnionych
....................... dnia  ............................
Z up. PREZYDENTA
Miasta Słupska
Marek Goliński
ZASTĘPCA PREZYDENTA

