

Załącznik nr 1 do oferty





Zamówienie współfinansowane jest z Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Społecznego







………………………………………………………
Nazwa i adres Wykonawcy (pieczęć)





WYKAZ NALEŻYCIE WYKONANYCH  USŁUG[footnoteRef:1] [1:  Wykonawca zobowiązany jest wykazać, że w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert wykonał należycie co najmniej trzy usługi obejmujące rezerwację i zakup miejsc noclegowych oraz biletów w tym min. 2 zrealizowane usługi dotyczące rezerwacji i zakupu miejsc hotelowych. Do każdej wykonanej usługi należy dołączyć potwierdzenie należytego wykonania umowy (np. protokoły, referencje).] 


	L.p.
	Przedmiot zamówienia
	Data wykonywania
	Odbiorca
	Wartość usługi

	
	

	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	…
	…
	…
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	…






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