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Załącznik nr 1
do Formularza ofertowego 
	NAZWA BENEFICJENTA:

	GMINA DOPIEWO

	TYTUŁ PROJEKTU:

	Dworzec Palędzie - Centrum Wsparcia Aktywności Społecznej

	NR PROJEKTU:

	FEWP.09.06-IZ.00-0073/24


(pieczęć Wykonawcy)

DOŚWIADCZENIE WYKONAWCY

Ja, niżej podpisany………………………………………………  działając w imieniu i na rzecz (dane Wykonawcy):

Nazwa Wykonawcy………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adres siedziby…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Nr telefonu i faksu……………………………………………………………………………………………………………………………………

NIP……………………………………………………………………………REGON……………………………………………………………… 

oświadczam że posiadam(y) odpowiednią wiedzę i doświadczenie do należytego i terminowego wykonania zamówienia o czym świadczy poniższy wykaz
:
	Lp.
	Podmiot, dla którego realizowano usługę
	Tematyka prowadzonych warsztatów/zajęć/szkoleń
	Liczba przeprowadzonych godzin szkolenia
	Okres realizacji
(miesiąc/rok-miesiąc/rok)
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	Łącznie
	


	……………………………………………………………


	……………………………………………………………

	miejscowość, data
	podpis osoby upoważnionej 
do reprezentowania Wykonawcy




� Konieczne jest dołączenie (już na tym etapie) dokumentów potwierdzających wskazane doświadczenie (np. protokoły odbioru, referencje, faktury itp.)
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