Zat. Nr 4 do SIWZ

Piecatka wykonawcy

Nazwa firmy / imé NAZWISKO WYKONAWCY: ..........cccveeeeeeeees e e eeeeeesaannnnnnnsseeseeeeaseeassessssennnnnes
Siedziba firmy / adresS WYKONAWCY: .........vvuceeeeiieieiiiiiiiiese e e e e e e e e e e e e e e ee s eennneeesesaana s s e e e eaeaaaees

Numer telefonu: ..o Numer tel/fax: ..o,

WYKAZ WYKONANYCH PRZEZ WYKONAWC E
W OKRESIE OSTATNICH PI ECIU LAT
DOSTAW O PODOBNYM PRZEZNACZENIU DO NINIEJSZEGO ZAMO WIENIA

Czas realizacji Nazwa

zamawiajacego, adres
i telefon

L.p. . L o Warto §¢
Opis zamowienia i lokalizacja L
zamoéwienia Data Data

rozpoczecia | zakonczenia

(podpis upowaionego przedstawiciela wykonawcy)



