ZP-3213-2/2010

załącznik nr 6 do SIWZ 
.....................................................
/Nazwa i adres Wykonawcy/
Doświadczenie Wykonawcy
W celu spełnienia warunku udziału w postępowaniu nr ZP-3213-2/2010.
Oświadczam, że wykonałem nw. usługi:
	L.p.
	Przedmiot dostawy
	Wartość dostawy
	Data wykonania 
dostawy
	Nazwa Zamawiającego
	Uwagi
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	/Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy/
	


