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(miejscowos¢, data)

pieczeé¢ wykonawcy

WYKAZ ZREALIZOWANYCH ZAMOWIEN

. Czas realizacji
Nazwa i adres o )
. Przedmiot i miejsce wykonania (od mm-rrrr
Lp. Zamawiajacego R

zamoéwienia do mm-rrrr)
1
2
3
4

Do wykazu nalezy dotgczy¢ dokumenty potwierdzajgce, ze wyzej wymienione zamdwienia zostaty
wykonane lub sq wykonywane nalezycie, wystawione przez zamawiajgcych, na rzecz ktérych zostaty
one wykonane.

Dokument w postaci referencji, protokotow odbioru, itp. powinien jednoznacznie okreslac¢
Zamawiajgcego, Wykonawce i przedmiot/zakres zamdwienia i jego miejsce wykonania.

Podpis i pieczec¢ osoby / 0séb uprawnionych /
uprawnionej do reprezentowania wykonawcy




