Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiajgcego: 03/2017

Przedsigbiorstwo Gospodarki Komunalnej

Sp. z 0.0.
ul. Szpitalna 4
74-320 Barlinek

woj. zachodniopomorskie

kraj: Polska
Telefon: 95-7462-311
Fax: 95-7462-311

Adres internetowy: www.pgkbarlinek.pl

e-mail: biuro@pgkbarlinek.pl

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

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

WYKAZ WYKONANYCH UStUG

W odpowiedzi na ogtoszenie o przetargu nieograniczonym na:

»Lakup i dostawa oleju napedowego dla Przedsiebiorstwa Gospodarki
Komunalnej Sp. z o.0. w Barlinku w okresie od 01.03.2017 r. do 28.02.2020t.”

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

o$wiadczam (o$wiadczamy), ze w/w wykonawca w okresie ostatnich 5 lat przed dniem

sktadania ofert / w okresie ostatnich

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

....... * przed dniem skfadania ofert wykonat nastepujace

ustugi:
Przedmiot robét P —
. z podaniem Okres realizacji (nazwa
L Nazwa | Wartos¢ parametréw SelvEs n’r Nazwa
B zadania wymaganych wg . ¢ Wykonawcy
rozdz. VI, pkt. | Poczatek | zakoriczenie | telefonudo
2. ¢).1SIWZ (data) (data) kontaktu)
1.
2.
*Uwaga:
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Wykonawca jest zobowigzany dostarczyé dokument potwierdzajacy, ze wskazane w tabeli powyiej
ustugi zostaty wykonane nalezycie. Brak dokumentu lub dokument nie potwierdzajacy w/w informacji
skutkuje nie uwzglednieniem danej ustugi przy badaniu wykazania spetniania warunku udziatu w
postepowaniu.

PODPIS(Y):
l.p. | Nazwal(y) Nazwisko i imig osoby | Podpis(y) Pieczeé(cie) | Miejscowosé
Wykonawcy (oséb) osoby(oséb) Wykonawcy | idata
(6w) upowaznionej{ych) upowaznionej(ych) (6w)
do podpisania do podpisania
niniejszej oferty niniejszej oferty
w imieniu W imieniu
Wykonawcy(dw) Wykonawcy(éw)
......................................... podpis
osoby/oséb

upowaznionej/upowaznionych do

reprezentowania wykonawcy
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