
 
Załącznik Nr 3 

Wykonawca: 

…………………………………………………………………………

………………………………………………………………………… 

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu:  
NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

 
 

W Y K A Z  U S Ł U G  
  

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na: usługę  
w zakresie udostępnienia i przeprowadzenia diagnozy indywidualnych potrzeb 
rozwojowych, edukacyjnych oraz predyspozycji zawodowych ucznia – 
Indywidualny Plan Działania (zwany dalej IPD) na mobilnej platformie distance 
learning z kodami dostępu dla każdego z 598 uczniów w ramach projektu pn.: 
„Modernizacja kształcenia zawodowego w Powiecie Słubickim – projekty 
realizowane poza formułą ZIT”, 

 

w celu potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu dotyczących 
zdolności technicznej lub zawodowej oświadczamy, że wykonaliśmy w ciągu 
ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres 
prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, następujące usługi: 
 

 
Do niniejszego wykazu załączam dowody określające wykonane usługi.  
 

 
 
 
 
 

…………….…….………….…….        ………………………………………… 
        (miejscowość data)       (podpis i pieczęć wykonawcy 
                       lub jego upoważnionego przedstawiciela) 

 
 

 

PRZEDMIOT USŁUGI (OPIS 
PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA) 

PODMIOT NA RZECZ 
KTÓREGO ZOSTAŁA 
WYKONANA USŁUGA 

DATA WYKONANIA 
USŁUGI 

WARTOŚĆ BRUTTO 
USŁUGI 

 

 

 

   

 

 

 

   

 

 

 

   


