Załącznik Nr 7
WYKAZ WYKONANYCH USŁUG ODBIERANIA ODPADÓW KOMUNALNYCH
	Lp
	Przedmiot

Zamówienia
	Data wykonania lub wykonywania  usługi

(rozpoczęta)
	Data wykonania lub wykonywania  usługi

(zakończona)
	Okres wykonanej

usługi  w sposób ciągły  w pełnych miesiącach*
	Nazwa Odbiorcy**
	Roczna ilość   odebranych odpadów komunalnych      w Mg ***
	Siłami    własnymi/

zasoby innych  podmiotów
	Usługi      wykonane nienależycie
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*    Zaokrąglić do pełnego miesiąca - w przypadku usługi wykonywanej, wskazać liczbę miesięcy realizowanych, już wykonanych.

**  Do wykazu należy dołączyć dowody czy usługi zostały wykonane należycie. W przypadku wykazania zamówienia, które nie zostanie poparte stosownym dokumentem – pozycja ta  
      nie będzie brana pod uwagę.

*** W przypadku  usługi wykonywanej wskazać  ilość dla okresu rocznego zrealizowanego – już wykonanego. 
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                                                                                                    ........................................................................................................                       

     (miejscowość, data)   
                                                                                                                                    (podpis upełnomocnionych przedstawicieli  firmy Wykonawcy) 


