RZ.ROZ.2810.81.2022

Zał. nr 12 do SWZ
(składany na wezwanie Zamawiającego)

DOŚWIADCZENIE W ZAKRESIE WYKONAWSTWA

Nazwa wykonawcy ………………………………………………………………………………………………………

Adres wykonawcy …………………………………………………………………………………….………………….

Wykaz usług wykonanych, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, zgodnych z definicją zawartą w pkt. 7.3.2 SWZ

	Nazwa zamówienia, 
	Nazwa i adres podmiotu na rzecz, którego usługi zostały wykonane lub są wykonywane
	Przedmiot zamówienia odpowiadający wymaganiom określonym w pkt.7.3.2 SWZ.

	Wartość brutto usług zgodnych z definicją określoną w pkt. 7.3.2 SWZ.

	Data wykonania usług
(podać dzień, miesiąc, rok)
	Nr dowodu określającego czy te usługi zostały wykonane należycie

	
	
	
	
	Rozpoczęcie
	Zakończenie
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	


UWAGA! 
Niniejszy Załącznik winien być sporządzony w postaci elektronicznej i opatrzony kwalifikowanym podpisem elektronicznym osoby upoważnionej.
