ZAŁĄCZNIK NR 2 DO SOPZ

.........................................................
(nazwa Wykonawcy, dane adresowe)

Wykaz usług

	L.p.
	Nazwa i opis usługi 
	Podmiot, na zlecenie którego usługa została wykonana (zleceniodawca)
	Data wykonania**

	1
	2
	3
	4

	Wykazanie spełnienia warunków udziału w zamówieniu zgodnie z częścią 9 pkt 2 a) SOPZ

	1.
	1) Nazwa usługi: ………………………………………………………………………..

2) Ww. usługa polegała na sporządzeniu analizy badającej wpływ interwencji publicznych na środowisko TAK/NIE*
3) Ww. usługa była sporządzona dla interwencji publicznych obejmujących minimum obszar dwóch województw TAK/NIE*

4) Ww. usługa była sporządzona należycie w okresie ostatnich 5 lat przed upływem terminu składania ofert (a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie) TAK/NIE *
	
	

	2.
	1) Nazwa usługi: ………………………………………………………………………..

2) Ww. usługa polegała na sporządzeniu analizy badającej wpływ interwencji publicznych na środowisko TAK/NIE*
3) Ww. usługa była sporządzona dla interwencji publicznych obejmujących minimum obszar dwóch województw TAK/NIE*

4) Ww. usługa była sporządzona należycie w okresie ostatnich 5 lat przed upływem terminu składania ofert (a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie) TAK/NIE *
	
	

	3.
	1) Nazwa usługi: ………………………………………………………………………..

2) Ww. usługa polegała na sporządzeniu analizy badającej wpływ interwencji publicznych na środowisko TAK/NIE*
3) Ww. usługa była sporządzona dla interwencji publicznych obejmujących minimum obszar dwóch województw TAK/NIE*

4) Ww. usługa była sporządzona należycie w okresie ostatnich 5 lat przed upływem terminu składania ofert (a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie) TAK/NIE *
	
	


*Niepotrzebne skreślić

** W kolumnie „data wykonania” należy wpisać datę w formule od dd.mm.rrrr do dd.mm.rrrr

Uwaga: Do wykazu należy dołączyć dowody, określające czy te usługi  zostały należycie wykonane.
............................................................................ 

(podpis/-y przedstawiciela/-li upoważnionego/-nych
do reprezentowania wykonawcy)
Uwaga: W przypadku składania dokumentów w formie elektronicznej wykaz usług po wypełnieniu należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez osoby upoważnione do reprezentowania wykonawcy/wykonawców występujących wspólnie
