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Załącznik nr 4 

...........................................................  
pieczęć adresowa firmy

                

 

Wykaz wykonanych lub wykonywanych głównych usług w okresie ostatnich 3 lat 

przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest 

krótszy w tym okresie  

 

Postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego 

 w trybie przetargu nieograniczonego 

 

na usługi grupowego ubezpieczenia następstw nieszczęśliwych wypadków dla członków rodziny 

świadczeniodawcy Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego 

 

L.p. Rodzaj i zakres usługi 
Nazwa i adres 

odbiorcy 

Okres 

wykonywania 

usługi 

( wraz ze 

wskazaniem daty 

początkowej, 

daty końcowej) 

Łączna 

wartość usługi 

(składka z 

jednej umowy) 

Łączna liczba 

ubezpieczonych 

osób/osobodni  

z jednej umowy 
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W załączeniu dokumenty potwierdzające należyte wykonanie lub wykonywanie usług. 

 

Miejscowość i data……………………....................... 

 

Podpis (imię, nazwisko)………………………... 

 

(Podpis osoby lub osób uprawnionych do reprezentowania wykonawcy  

w dokumentach rejestrowych lub we właściwym pełnomocnictwie). 

 

 


