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Projekt  „ŚLĄSKI STUDENCKI FESTIWAL NAUKI 2016”



Załącznik nr 1B do ogłoszenia DZP.381.39.2016.UGS

Wykaz usług[footnoteRef:1] [1: Wykaz usług wraz z dowodami jest dokumentem niezbędnym do uzyskania dodatkowych punktów w ramach kryterium oceny ofert „Doświadczenie Wykonawcy”] 

[bookmark: _GoBack]wykonanych w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, 
a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie,
Wykonawca:   ………………………………………………..………………………………………………..
	l. p.
	Przedmiot usługi
	Nazwa i siedziba
podmiotu, na rzecz którego usługi zostały wykonane
	Data
wykonania
(zakończenia
usługi)
	Wartość zrealizowanej usługi
	Dowód potwierdzający należyte wykonanie
(nr strony
w ofercie)
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................................................................................
Data i podpis osoby uprawnionej 
do reprezentowania Wykonawcy
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Ministerstwo Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego
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UNIWERSYTET SLASKI

W KATOWICACH

74





