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§ URZAD MARSZALKOWSKI

Lot 14 WOJEWODZTWA POMORSKIEGO

Unia Europejska ;0
Europejski Fundusz Spoteczny ek

od —do

WYKAZ DOSWIADCZENIA

Nazwa podmiotu

Zalgcznik nr 3 do zapytania ofertowego

Przedmiot zaméwienia/umowy

Miejscowos¢ i data

Podpis wraz z pieczecig osoby
uprawnionej do reprezentowania
Wykonawcy (lub czytelny podpis)



