Załącznik nr 2 
	Pieczęć firmowa



	Wykaz usług w zakresie niezbędnym do wykazania spełniania warunku 
wiedzy i doświadczenia

	Wykaz wykonanych przez wykonawcę usług określonych w punkcie 3. Ogłoszenia dotyczącego opracowania dokumentacji aplikacyjnej niezbędnej do ubiegania się o dofinansowanie projektu pn. „Poprawa warunków prowadzenia działalności gospodarczej na terenie MOF Krosno” – budowa inkubatora przedsiębiorczości.


	Lp.
	Przedmiot zrealizowanych usług 
	Wartość zrealizowanychusług
	Data wykonania
	Podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	


Dokumenty dotyczące ww. usług, określające czy wskazane w wykazie usługi zostały wykonane należycie stanowi/ą załącznik/i do niniejszego wykazu.

………..……....................................................................

                                                                         (data i podpis osoby upoważnionej 







do podpisania oferty w imieniu wykonawcy)  
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