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        miejscowość i data

….....................................................................
pieczęć firmowa wykonawcy/wykonawców
WYKAZ DOSTAW 
lub usług wykonanych w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu
Wymagane: co najmniej 2 dostawy artykułów żywnościowych do stołówek.
	Nazwa usługi

	Przedmiot dostawy
	Wartość dostawy zł [brutto]
	Data wykonania
	Podmiot, na rzecz którego dostawy zostały wykonane

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


…………….…….………….……................. 

(miejscowość i data)







                        …………………………………………
                (podpis)
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