ZGL/KZP/04/2016

(piecze¢ adresowa firmy Wykonawcy)

WYKAZ NR 2- DOSWIADCZENIE ZAWODOWE

Dodatek nr 7

do specyfikacji istotnych
warunkow zamdwienia

LP.

NAZWA ZADANIA

WRAZ Z PODANIEM MIEJSCA WYKONYWANIA

TERMIN REALIZACII

(ROZPOCZECIA I ZAKONCZENIA)

WARTOSC
ZAMOWIENIA

(NETTO)

Do oferty zatgczamy dokumenty potwierdzajgce nalezyte wykonanie wykazanych robot.

(podpis/y i piecze¢ osoby/osob wskazanych w dokumencie
uprawniajagcym do wystepowania w obrocie prawnym lub

posiadajgcych petnomocnictwo)




