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       Załącznik nr 6 do SIWZ 
 
 

 
…………………………………….. 
           pieczęć wykonawcy 
               (nazwa, adres) 

 
 

WYKAZ 
 usług wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych 

również wykonywanych, w okresie ostatnich 5 lat przed upływem terminu 
składania ofert  

 
 

Lp. 

Przedmiot 
zamówienia 

(szczegółowy opis 
pozwalający dokonać 
oceny doświadczenia) 

Termin realizacji 
zamówienia 

(data rozpoczęcia – data 
zakończenia) 

Wartość 
zamówienia 

Odbiorca 
(nazwa, adres) 

1.  
 

   

2.  
 

   

3.  
 

   

 
 
Do niniejszego wykazu należy  załączyć dowody określające, czy usługi zostały wykonane lub są 

wykonywane należycie.  
 
 
 
 
.................................. dnia …………………r.   ……………………………… 
                                                                                                                       podpisy osób uprawnionych 


