Załącznik nr 4

Wykaz wykonanych/wykonywanych usług

Nazwa Wykonawcy:……………………………..…………..……………………………………………………………….

Adres Wykonawcy: …………………………………..….…………………………………………………………………..
(w przypadku Wykonawców występujących wspólnie należy podać dane dla wszystkich Wykonawców)

OŚWIADCZAM(Y), ŻE:

Wykonaliśmy następujące usługi polegające na dowozie osób niepełnosprawnych:

	L.p.
	Rodzaj usługi
	Wartość kontraktu brutto w zł.
	Krótki opis wykonywanej usługi
	Data rozpoczęcia i data zakończenia
	Miejsce wykonania
	Nazwa wykonawcy
	Odbiorca (Inwestor) nazwa, adres

	1.


	
	
	
	
	
	
	

	2.


	
	
	
	
	
	
	


UWAGA: Wykonawca jest zobowiązany dostarczyć dowody (poświadczenia) dotyczące głównych usług, określających, czy w/w usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie.

W przypadku gdy Zamawiający jest podmiotem, na rzecz którego usługi wskazane w wykazie zostały wcześniej wykonane, wykonawca nie ma obowiązku przedkładania dowodów, o których mowa powyżej.

………………………………….. dnia ………..………….                    

miejscowość



………….……………………………………………

Podpis(y) i pieczątka(i) 
upełnomocnionego(ych)przedstawiciela(li) Wykonawcy 
