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ZP.271.7.2025 								Załącznik nr 4 do SWZ

Wzór wykazu usług
  
……………………….., dnia ………………….
ZAMAWIAJĄCY:
Gmina Potworów zwana dalej "Zamawiającym"
ul. Radomska 2A, 26-414 Potworów,
NIP: 6010085604, REGON: 670223899
e-mail: przetargi@potworow.pl 
Adres strony internetowej prowadzonego postępowania:   
https://ezamowienia.gov.pl/mp-client/tenders/ocds-148610-13ecec49-6703-43d2-9a86-a34529157083 


WYKONAWCA:
…………………………………………………..…..…………
…………………………………………………..…..…………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:
…………………………………………………..…..…………
…………………………………………………..…..…………
 (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


W związku ze złożoną ofertą w postępowaniu o udzielenie zamówienia pn.:
„Analiza potrzeb edukacyjnych mieszkańców gminy Potworów z zakresu ochrony powietrza”


przedkładam:
Wykaz zamówień wykonanych w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert
	Lp.
	Rodzaj 
zrealizowanych usług (podanie nazwy 
i miejsca jej realizacji 
z opisem pozwalającym na ocenę spełniania warunku udziału 
w postępowaniu)
	
Wartość umowy 
[zł]
	Daty wykonania
zamówienia
	Zamawiający
(nazwa podmiotu, 
na rzecz którego usługi te zostały wykonane)

	
	
	
	Data rozpoczęcia [dd/mm/rrrr]
	Data zakończenia [dd/mm/rrrr]
	

	


	



	
	
	
	

	


	



	
	
	
	

	


	



	
	
	
	



oraz
załączam dowody określające czy te zostały wykonane należycie, przy czym dowodami, o których mowa są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, na rzecz którego usługi były wykonane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny 
o obiektywnym charakterze Wykonawca nie jest w stanie uzyskać tych dokumentów – inne dokumenty.


	…………………………………..……………………
podpis Wykonawcy lub pełnomocnika
(opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym)
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