[image: image1.jpg]um

m
UNIWERSYTET

WARMINSKO-MAZURSKI
W OLSZTYNIE




[image: image2.jpg]ROZWO)
POLSKI WSCHODNIE)J

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI



[image: image3.jpg]UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

* %

* X
*

*
* p Kk






Załącznik nr 7.
Nr sprawy: 15/PN/POPW.01.03.00-28-021/09/2010

……………………………………………….


       pieczęć wykonawcy

WYKAZ ZREALIZOWANYCH DOSTAW

w zakresie niezbędnym do wykazania spełniania warunku wiedzy i doświadczenia, każda w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie.
	Lp.
	Przedmiot 
zamówienia
	            Odbiorcy   
    wykonanej dostawy
/nazwa, adres, telefon /
	Data wykonania zamówienia 
/ rozpoczęcie-zakończenie /
	Wartość netto
wykonanych dostaw

	1.

	……………………….
	……………………….
	……………………….
	……………………….

	2.

	……………………….
	……………………….
	……………………….
	……………………….

	3.

	……………………….
	……………………….
	……………………….
	……………………….

	4.

	……………………….
	……………………….
	……………………….
	……………………….

	5

	……………………….
	……………………….
	……………………….
	……………………….


UWAGA!

Do powyższego wykazu należy załączyć dokumenty potwierdzające, że te usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie (np. referencje, opinie). 

............................................................



........................................................................

Miejscowość, data





Podpis Wykonawcy
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