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__________________________________________________________
__________________________________________________________
__________________________________________________________
/Nazwa i adres Wykonawcy/

WYKAZ WYKONANYCH DOSTAW
Składany na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Dostawa środków ochrony indywidualnej oraz odzieży i obuwia roboczego dla pracowników Nadleśnictwa Łagów w roku 2024” 
Ja niżej podpisany _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
działając w imieniu i na rzecz ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
oświadczam, że Wykonawca, którego reprezentuję, w okresie ostatnich 3 lat (licząc wstecz od dnia, w którym upływa termin składania ofert), a jeżeli okres działalności jest krótszy – w tym okresie, wykonał następujące dostawy:
	L.p.
	Przedmiot
	Wartość brutto 
(zł)
	Daty wykonania 
(rozpoczęcia – zakończenia)
	Podmiot, na rzecz którego zostały wykonane dostawy
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________________________________________
/data, podpis/


