Wykonawca:

(petna nazwa/firma)

Zatacznik nr 4

WYKAZ DOSTAW POTWIERDZAJACYCH SPEENIENIE WARUNKU UDZIALU

W POSTEPOWANIU

Przedmiot

Podmiot, na
rzecz ktoérego

Podmiot realizujacy zadanie
(zadanie realizowane

L (zwyszczegdlnieniem dostaw Wartos¢ Data dostawy samodzielnie przez
P wymaganych do wykonaniaw |netto i brutto| wykonania zostaly Wykonawce/inny podmiot, na
ramach badanego doswiadczenia) wykonane ktorego wiedzy i doswiadczeniu
nalezycie polega Wykonawca)
(podpis, pieczec)
D U PP

Ponadto oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszym oswiadczeniu s3g aktualne i
zgodne z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informac;ji.

Uwaga!!! Do oswiadczenia nalezy zataczyc¢ referencje

(miejscowos$¢, data

(podpis i pieczatka Wykonawcy)




