                                                                                                                            Załącznik nr 5 do SIWZ
Nazwa i siedziba Wykonawcy:
 ...............................................................

Adres.......................................................

               				                       	            ……………………………………….
					 				miejscowość, data 




	                                                                                                       
                                               Wykazu dostaw

  Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego  w trybie przetargu  nieograniczonego na  „Zakup autobusu do przewozu uczestników Środowiskowego Domu Samopomocy w Spiach”
.

 niniejszym przedkładamy wykaz dostaw  wykonanych w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, w tym co najmniej jedną dostawę 

[bookmark: _GoBack]Wykaz winien obejmować co najmniej jedną dostawę  autobusu przystosowanego do przewozu osób niepełnosprawnych. 


	Lp.
	Nazwa i adres podmiotu, 
na rzecz którego dostawa została wykonana
	Przedmiot dostawy
	Wartość 
dostawy w zł 
	Data wykonania

	1. 

	
	
	
	



Na potwierdzenie spełnienia wymaganego warunku dostaw, załączamy dowody potwierdzające należyte wykonanie lub wykonywanie dostawy.


.


                       ...................................................................    
                                                                                                  (podpis i pieczątka imienna uprawnionego(-ych)      
                                                                                                   przedstawiciela (-i) Wykonawcy

