
                                                                                                                                   załącznik nr 2 do oferty 
                                                                                                       
………………………………………………………
Nazwa i adres Wykonawcy
(pieczątka)
                                                                WYKAZ WYKONANYCH  USŁUG*

	Przedmiot zamówienia
	Termin wykonywania
od dnia –m-c- rok.
do dnia – m-c - rok.
	Odbiorca
	Wartość usługi

	

	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



[bookmark: _GoBack]* Należy wykazać należyte wykonanie usług do kryterium „zdolność zawodowa” wraz z potwierdzeniem należytego wykonania.






..........................., dnia ....................                              ............................................................
                                                                                               (podpis i pieczątka imienna uprawnionego  
                                                                                                          przedstawiciela Wykonawcy)

