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ZP.271.19.2022
   Załącznik  nr  7 do SWZ
Wykonawca:

....................................................................................

....................................................................................

reprezentowany przez:

…………………………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
WYKAZ  USŁUG
Składając ofertę w postępowaniu w sprawie udzielenia zamówienia publicznego na „Dowóz dzieci niepełnosprawnych zamieszkałych na terenie Gminy Dywity do placówek oświatowych na terenie Gminy Dywity, Olsztyna oraz Łupstychu w okresie od 02.01.2023 r. do 30.06.2024 r.”

 przedstawiam wykaz usług wykonanych/wykonywanych w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie:
	Lp.
	Data wykonania
dz-m-rok
	Przedmiot usługi
	Ilość przewożonych dzieci
	Podmiot, na rzecz którego wykonano usługi
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Dokument należy podpisać podpisem: kwalifikowanym, zaufanym lub osobistym.
