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Załącznik nr 7 do SWZ
Znak sprawy: RZ.272.1.1.2023
............................................................

(pieczęć adresowa firmy)

„Dostawa mebli na potrzeby Placówki Opiekuńczo – Wychowawczej w Łasinie”
Wykaz dostaw
Na potwierdzenie spełniania warunków  udziału w postępowaniu Wykonawca przedstawia wykaz co najmniej jednej dostawy w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy to w tym krótszym okresie:

-Na  I część zadania – dostawa mebli o wymiarach standardowych o wartości zamówienia nie mniejszej niż 70 000,00 zł.
	Lp.
	Przedmiot wykonania
	Wartość 

w zł
	Data wykonania
	Podmiot na rzecz którego dostawa została wykonana (nazwa, adres)

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	


- Na II część zadania - dostawa mebli na wymiar z montażem o wartości zamówienia nie mniejszej niż 100 000,00 zł,

	Lp.
	Przedmiot wykonania
	Wartość 

w zł
	Data wykonania
	Podmiot na rzecz którego dostawa została wykonana (nazwa, adres)

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	


Uwaga:

Do wykazu dołączyć dowody potwierdzające, że dostawy zostały wykonane należycie.

___________________________                     __________________________________

(data i miejsce) 




(podpis  wykonawcy)
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