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Załącznik nr 3 do zapytania – Wykaz usług
Zamawiający:
GMINA BONIEWO
ul. Szkolna 3
87-851 Boniewo


Wykonawca/Wykonawca wspólnie 
ubiegający się o udzielenie zamówienia*:

…………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL)
reprezentowany przez

…………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)



Wykaz usług
[bookmark: _Hlk70415564]Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Przeprowadzenie szkoleń z zakresu cyberbezpieczeństwa w ramach projektu „Cyberbezpieczny Samorząd” oświadczamy, że w okresie ostatnich dwóch lat przed upływem terminu składania ofert wykonaliśmy następujące zamówienia:
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Zakres
	Nazwa i adres podmiotu, na rzecz którego wykonywano zamówienie
	Data wykonania (odbioru) (dzień -miesiąc-rok)

	1
	
	Czy usługa obejmowała swoim zakresem: 
przeprowadzenie szkolenia z zakresu cyberbezpieczeństwa?
TAK/NIE
(zaznaczyć właściwe)
	
	

	2
	
	Czy usługa obejmowała swoim zakresem: 
przeprowadzenie szkolenia z zakresu cyberbezpieczeństwa?
TAK/NIE
(zaznaczyć właściwe)
	
	



Do wykazu załączamy dowody określające czy ww. zamówienia zostały wykonane należycie.

…………….………………………………….. 			[miejscowość], dnia ………….……. 
(podpis)
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