

Załącznik Nr 4 do SWZ
Wzór wykazu dostaw
WYKAZ DOSTAW
Wykonawca:
1. Osoba upoważniona do reprezentacji Wykonawcy/-ów:
……………………………………..………………………………………………………
1. Nazwa albo imię i nazwisko Wykonawcy:
………………………………………..……………………………………………………
………………………………………..……………………………………………………
Siedziba albo miejsce zamieszkania i adres Wykonawcy:
…………………………………….…………………………………………………………
……………………………………….………………………………………………………
NIP ………………………..…..………, REGON................................................................

[bookmark: _Toc24971553][bookmark: _Toc24971383][bookmark: _Toc24971347][bookmark: _Toc24971301][bookmark: _Toc24971187][bookmark: _Toc24970675][bookmark: _Toc35166425]W toku postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego pn.: „Poprawa warunków żywieniowych uczniów poprzez modernizację kuchni w Zespole Szkól w Michałowie 2”, składam wykaz dostaw wykonanych nie wcześniej niż w okresie ostatnich 3 lat, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie:
	Lp.
	Nazwa i adres podmiotu na rzecz którego wykonano roboty
	Całkowita wartość dostaw
	Miejsce wykonania i zakres prac wykonania
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oraz załączam dowody określające czy te dostawy zostały wykonane należycie.

Oświadczenie winne być podpisane kwalifikowanym podpisem elektronicznym 
lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym  elektronicznym
osoby/osób uprawnionych składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy
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