
Załącznik nr 5 do SIWZ


	                         Pieczęć Wykonawcy




...................................  dnia  ....................... 2020 r.


Wykaz usług
na potwierdzenie spełniania warunków udziału w postępowaniu na
„Kompleksowe utrzymanie terenów zieleni miejskiej na obszarze miasta Świebodzice”

	Lp.
	Przedmiot usługi
	Podmiot, na rzecz którego usługa została wykonana
	Daty wykonania
(dzień, miesiąc, rok)
od ….... do ……..
	Wartość brutto

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	



Uwaga:
Do wykazu należy dołączyć dowody określające, czy usługa została należycie wykonana.



…………….…………………………………………
Pieczęć imienna (zalecane) i podpis osób/osoby
uprawnionych/uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy



