
 

 
Załącznik nr 4

do Zapytania ofertowego
ZOK.042.1.2.2020 z dnia 09.12.2020 r.

……………………………………………

……………………………………………

……………………………………………
(nazwa i adres Oferenta)

WYKAZ USŁUG

potwierdzający, że Wykonawca wykonał minimum dwie usługi (łącznie co najmniej 24 miesiące),
gdzie każda z tych usług dotyczyła zarządzania projektem/pracy w zespole zarządzającym na stano-
wisku kierownika (koordynatora) projektu, współfinansowanego ze środków Europejskiego Fundu-
szu Społecznego, w tym w jednym projekcie o wartości nie niższej niż 500.000,00 zł.

Lp
Przedmiot usługi wraz z
wartością projektu [1]

Okres realizacji
usługi [2]

Adres (miejsce
realizacji usługi)

Odbiorca[3]

1

2

3

Zamawiający może wezwać Wykonawcę do przedłożenia dokumentów poświadczających
rzetelną i prawidłową realizację usług. 

........................................................................... ….....................................................
(miejscowość i data)  (podpis osoby uprawnionej)

[1] Opisując przedmiot usług Wykonawca wskazuje na zrealizowane usługi zarządzania projektem lub określa 
stanowisko jakie zajmował w zespole zarządzającym projektem unijnym oraz określa wartość projektu

[2] Należy podać zakres czasowy (od – do - dokładne daty), w jakim okresie miało miejsce wykonanie danego zlecenia 
(zamówienia) przez Wykonawcę;

[3] Jako odbiorcę usługi należy wskazać podmiot (pełna nazwa i dokładny adres), który zlecił Wykonawcy realizację 
danego zlecenia (zamówienia).


