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Załącznik nr 6 do SIWZ
WYKAZ USŁUG

wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych w zakresie niezbędnym do wykazania spełniania warunku wiedzy i doświadczenia, w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i odbiorców oraz załączenia dokumentu potwierdzającego, że te usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie.

Postępowanie przetargowe pn.: „Zorganizowanie i przeprowadzenie studiów podyplomowych 
o kierunku Opieka senioralna – animator środowiska dla osób starszych dla 20 uczestników, 
w ramach projektu pn. Podnoszenie kwalifikacji kadr pomocy i integracji społecznej 
w województwie lubuskim, współfinansowanego z Europejskiego Funduszu Społecznego”.

Za spełnienie warunku posiadania wiedzy i doświadczenia przez Wykonawcę, Zamawiający uzna wykonanie w okresie ostatnich 3 lat (a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie) przed upływem terminu składania ofert- 1 usługę  na kwotę łączną brutto -  180 000,00 zł  polegającej na zorganizowaniu i przeprowadzeniu studiów podyplomowych o kierunkach związanych z polityką społeczną dla minimum 20 słuchaczy z podaniem ich rodzaju, daty i miejsca wykonania oraz załączeniem dokumentów potwierdzających, że usługi te zostały wykonane należycie.
	L .p.
	Nazwa przedmiotu zamówienia/

Ilość słuchaczy 


	Podmiot na rzecz którego usługi były świadczone  
	Okres realizacji  usługi 

od - dzień –miesiąc-rok do - dzień- miesiąc-rok


	Cena brutto usługi

	1.


	
	
	
	

	2.


	
	
	
	


UWAGA: Zamawiający wymaga aby Wykonawca do wykazu załączył dokument potwierdzający, 
że usługa zawarta w wykazie została wykonana lub jest wykonywana należycie 
(np. referencje lub inne dokumenty potwierdzające należyte wykonanie usługi) – dotyczy tylko studiów podyplomowych zrealizowanych na zamówienie konkretnego odbiorcy.
......................, data …………2014 r.

         ___________________________

      
       Pieczątka i czytelny podpis Wykonawcy 

              lub osoby/osób uprawnionych 

                   do reprezentowania Wykonawcy*

(*UWAGA: podpis nieczytelny jest dopuszczalny wyłącznie z pieczątką imienną osoby składającej podpis)
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Projekt pt. „Podnoszenie kwalifikacji kadr pomocy i integracji społecznej w województwie lubuskim”

realizowany w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII, Działanie 7.1, Poddziałanie 7.1.3


