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Program Regionalny I Posk: A Zdrowe zycie, czysty zysk Rozwoju Regionalnego





Załącznik nr 7
Wykaz  usług
wykonanych nie wcześniej niż w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy -w tym okresie
Nazwa wykonawcy ..........................................................................................................................................................................................................................

Adres wykonawcy...........................................................................................................................................................................................................................

Nr tel. ..........................................................., nr fax. ...................................................................
Przystępując do przetargu nieograniczonego na  „Pełnienie funkcji inwestora zastępczego przy realizacji projektu termomodernizacji budynków oświaty Powiatu Gołdapskiego”, realizowanego w ramach Osi priorytetowej 4 - „Efektywność energetyczna”, działania 4.3 - „Kompleksowa modernizacja energetyczna budynków”, Poddziałania 4.3.1 - „Efektywność energetyczna w budynkach publicznych” Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Warmińsko – Mazurskiego na lata 2014-2020 współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego 
w celu wykazania spełnienia warunków udziału w postępowaniu określonego w  rozdziale III.3, pkt. 6.1, lit. b), przestawiamy wykaz usług

	Lp.

	Rodzaj usługi

	Kubatura obiektów nadzorowanych, objacych roboty budowlane  polegajace na termomodernizacji
	Daty wykonania zamówienia
	Miejsce wykonania
	Podmiot na rzecz którego usługi zostały wykonane

	
	
	
	rozpoczęcia (dd/mm/rrrr)
	zakończenia (dd/mm/rrrr)
	
	

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	


……………………………………………, dnia …………………. (miejscowość)
…………………………………………………………… 
(podpis osoby uprawnionej)
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