Znak sprawy: ZP.271.2.2014

	___________________________________
pieczęć Wykonawcy
	Załącznik nr 4 do SIWZ

	
	strona
	

	
	z ogólnej liczby stron
	


WYKAZ WYKONANYCH USŁUG
Wykaz wykonanych usług potwierdzających spełnianie warunku wiedzy i doświadczenia, wykonanych w okresie ostatnich trzech lat przed dniem otwarcia ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie – spełniających warunki określone w Rozdziale IV pkt 1 ppkt b SIWZ.
	Lp.
	Nazwa i adres odbiorcy 


	Data 

wykonania 
	Wartość
	Opis usługi potwierdzający spełnianie

warunku określonego

w rozdz. IV ppkt 1 b SIWZ

	1
	Nazwa _____________________

___________________________

Adres ______________________

___________________________
	od ________ r.

do ________ r.
	
	usługa polegała na dowozie dzieci do placówki oświatowej
TAK / NIE*

	2
	Nazwa _____________________

___________________________

Adres ______________________

___________________________
	od ________ r.

do ________ r.
	
	usługa polegała na dowozie dzieci do placówki oświatowej

TAK / NIE*

	3
	Nazwa _____________________

___________________________

Adres ______________________

___________________________
	od ________ r.

do ________ r.
	
	usługa polegała na dowozie dzieci do placówki oświatowej

TAK / NIE*


*niepotrzebne skreślić
UWAGA! Należy załączyć dowody na to, że ww. usługi zostały wykonane należycie.
________________________
 
                                         ______________________________

    (miejscowość, data)
                                                                   (pieczęć i podpis osób uprawnionych 

           






       do reprezentowania Wykonawcy)

