
 
 
 

     
Załącznik nr 4 do zapytania 

 ofertowego z dnia 12 lutego 2018 r. 
 

…..................................                                                                                                Brzeziny, dnia          2018 r. 
      (pieczęć Wykonawcy) 

 
WYKAZ USŁUG SZKOLENIOWYCH  

Dotyczy obu części zamówienia 

 
Informacja dla Wykonawcy:  

Wykaz usług z wyszczególnieniem liczby zrealizowanych godzin, w którym Wykonawca uwzględnia 
szkolenia/kursy należycie zorganizowane i zrealizowane w zakresie zbieżnym  z zapytaniem ofertowym 
zrealizowane w ciągu ostatnich 2 lat przed upływem terminu składania ofert. 

Wykaz podlega ocenie Zamawiającego wg. Kryterium „Doświadczenie organizatora szkolenia/kursu  
– Wykonawcy”. 

Lp. 
Odbiorca /Zamawiający 

(nazwa, adres) 

Zakres/temat 
przeprowadzonego 

szkolenia/kursu - usługi 

Data wykonania 
od - do, 

(dd-mm-rrrr) 

Liczba godzin  
szkolenia /kursu 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

12.     

13.     

14.     

**Na potwierdzenie należy załączyć dokumenty potwierdzające wykonanie usługi np. referencje i/lub protokoły i/lub inne 
dokumenty potwierdzające  wykonanie danej usługi szkoleniowej/kursu. 

 
 
 
 

…….…………………………………….  
                                                                                                                    podpis i pieczęć Wykonawcy  

 
 




