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Zał. nr 3
	WYKAZ WYKONANYCH USŁUG



Nazwa wykonawcy: ................................................................................................................
Adres: ......................................................................................................................................
Tel/fax : ...................................................................................................................................
NIP : ...............................................                            Regon: .................................................
Ubiegając się o udzielenie zamówienia publicznego na zadanie: 
Pełnienie nadzoru inwestorskiego i archeologicznego nad realizacją robót budowlanych w ramach projektu pn.”Budowa Kanalizacji w Gminie Wieliczka – etap IV
Zad. nr 7.3 – Budowa rurociągów wody surowej i czystej o łącznej długości L=4200m
Zad. Nr 7.3.1 - Budowa sieci wodociągowej PEØ225x20,5mm na odcinku od ul. Boguckiej do ul. Reformackiej, węzły L-Ł-M-M'-N o długości L=432m w Wieliczce na dz. 500/11, 500/24, 500/20, 500/22, 500/21, 500/14, 500/6 i 1543/1 obręb 2 Wieliczka zamykającej pierścień sieci rozdzielający wodę z ZUW Wieliczka - Bogucice
w ramach Programu Operacyjnego Infrastruktura i Środowisko 2014-2020 Działanie 2.3 Gospodarka Wodno – Ściekowa w Aglomeracjach
przedstawiam wykaz usług wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie
	L.p.
	Przedmiot wykonanych usług
(w tym opis i wartość robót budowlanych będących przedmiotem  nadzoru)
	Data wykonania
	Podmiot na rzecz którego usługi zostały wykonane

	1
	
	
	

	2
	
	
	


Do niniejszego wykazu załączam dowody określające, czy usługi zostały wykonane należycie  lub są wykonywane należycie.
____________________________                                                                      _______________________

miejscowość i data                                                                       
              podpis osoby uprawnionej

