Załącznik nr 4
_______________________
( pieczęć wykonawcy )

WYKAZ PRAC PODOBNYCH

Ja (My), niżej podpisany (ni) _____________________________________________
działając w imieniu i na rzecz :

___________________________________________________________________________
(pełna nazwa wykonawcy)

___________________________________________________________________________
(adres siedziby wykonawcy)

w odpowiedzi na ogłoszenie o przyjmowaniu ofert na:

„Realizację wypłaty świadczeń na rzecz osób wskazanych przez Powiatowy Urząd Pracy w Brzegu w punktach na terenie miasta Brzeg i Powiatu Brzeskiego”, przedstawiam(y) następujące informacje:
	L.p.
	Opis (rodzaj) usługi podobnej
	Podmiot  zlecający prace
	Miejsce wykonania
	Data wykonania
	Wartość wykonanych usług brutto


	1.
	
	
	
	
	

	2.


	
	
	
	
	

	3.


	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	


**wykonawca powinien podać informacje, na podstawie których zamawiający będzie mógł ocenić spełnianie warunku opisanego w pkt 5.2 Ogłoszeniu o przyjmowaniu ofert
_________________________




________________________________

miejscowość, data 
(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy, w przypadku oferty wspólnej- podpis pełnomocnika wykonawców)
