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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

Zatgcznik nr 3 do SIWZ

WYKAZ WYKONANYCH ZAMOWIEN A W PRZYPADKU SWIADCZEN OKRESOWYCH LUB CIAGELYCH ROWNIEZ
WYKONYWANYCH

(w ciggu trzech ostatnich lat przed uplywem terminu skladania ofert, a jezeli okres prowadzenia dzialalnosci jest krotszy — w tym
okresie)

Nazwa (spotkania lub

Zamawiajacy konferencji lub szkolenia) oraz Miejsce organizacji (spotkania Tlos¢ Czas trwania
Lp. - o lub konferencji lub szkolenia) N w przeliczeniu na
(petna nazwa, adres) termin organizacji . uczestnikow .
(nazwa i adres) godziny zegarowe
(dd/mm/rrrr)
1.

(imig, nazwisko, stanowisko, pieczgtka firmowa, podpis osoby lub 0sob
uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy, ktory wykonat podane ustugi)
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