Załącznik nr 4 
do Zapytania ofertowego
Nr postępowania: BAG.260.29.2025.IP
WYKAZ WYKONANYCH USŁUG
Wykaz usług wykonanych, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat, licząc wstecz od dnia, w którym upływa termin składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie

	Lp.
	Nazwa i adres podmiotu, na rzecz którego Wykonawca realizuje/zrealizował usługę chmurową
	Opis przedmiotu umowy/zamówienia
	Termin(y) wykonania usługi
	Wartość brutto usługi

	1.
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	

	
	
	
	
	



.......................................
       (miejscowość, data)

……………………………………………………..
/podpis Wykonawcy lub upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy/

