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Zalacznik nr 3 do SIWZ

WYKAZ USLUG
stanowiacy podstawe do oceny oferty w oparciu o kryterium ,,Doswiadczenie Wykonawcy”

1K

Organizacja i przeprowadzenie szkolenia dodatkowego w projekcie ,Postaw na rozwoj

WYKONAWCA:
Lp. Nazwa(y) Wykonawcy(éw) Adres(y) Wykonawcy(éw)

Sktadajac oferte w ww. postepowaniu o udzielenie zamdéwienia publicznego przedstawiam(-y) wykaz wykonanych ustug szkoleniowych
w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krétszy - w tym okresie:

L.p. Liczba
przeszkolonych Uczestnicy szkolenia
0s6b - oéwiadczenie, ze ustuga spelnia
Opis tematyki potwierdzajacy, ze usluga spelnia .poh/vlerdza]qc? N wymagania zawarte w pkt 11.2.2
. . . . ze ustuga spelnia | Data realizacji SIWZ
fvymagania okreslone w rozdziale 11. pkt 2.2 SIWZ tj.: . . . . . Nazwa Wykonawcy
. . . . wymagania (zakoriczenia . (. ustuga zrealizowana na rzecz . .
Szkolenia z zakresu rozwoju osobistego i zawodowego - . Odbiorca P . . (cztonka konsorcjum) ktéry
- . . . zawarte w pkt | realizacji ustugi 0s6b i rodzin zagrozonych .
i/lub pracy z rodzing =zagrozong wykluczeniem . . . zrealizowal ustuge
. . 11.2.2SIWZ szkoleniowej) wykluczeniem spolecznym w
spolecznym lub rodzing wieloproblemowa (8. ustuga dI Svietl
. gadlaco Swietle art. 7 ustawy o pomocy
najmniej 10 oséb spotecznej korzystajacych ze
réwnoczesénie) $wiadczen pomocy spotecznej
1
2

W zalaczeniu przedkladam/my dowody potwierdzajace, ze uslugi w/w ustugi zostaly wykonane nalezycie

miejsce, data podpis osoby uprawnionej
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