Załącznik Nr 3
do Zapytania Ofertowego 

ZP. 271.A.10.2023
z dnia 17 stycznia 2024 roku

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

             (Wykonawca                                                                                                                                           

     (pełna nazwa/firma, adres, 

     w zależności od podmiotu: 

    NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

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

               (imię, nazwisko, 

stanowisko/podstawa do reprezentowania)                            
Gmina Miasta Rypin 









ul. Warszawska 40









87 – 500 Rypin
WYKAZ WYKONANYCH USŁUG 

w zakresie niezbędnym do wykazania spełnienia warunku wiedzy i doświadczenia opisanego w ust. 7 pkt 1 litera a Zapytania ofertowego
Do wykazu należy załączyć dowody dotyczące głównych usług, określające czy usługi zostały wykonane NALEŻYCIE. 

	Lp.
	Przedmiot zamówienia 

(rodzaj usług)
	Wartość 

(brutto zł)
	Data wykonania

lub wykonywania (rozpoczęcie           i zakończenie)
	Podmioty, na 

rzecz których 

usługi zostały 

wykonane 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


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

             (miejscowość i data)








   W przypadku skanu 

 podpis musi być czytelny i pozwalać na                                                                       
 identyfikację osoby składającej oświadczenie 

                                 woli w imieniu i na rzecz Wykonawcy
