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Załącznik nr 9 do SIWZ 

 

………………………………………… 

Pełna nazwa wykonawcy 

…………………………………………………… 

Dokładny adres 

NIP……………………………………………… 

Telefon…………. , fax………………………… 
 

 

Wykaz dostaw 
 

ja/my (imię i nazwisko) ….....................................………………………………………………… 
 
reprezentując firmę (nazwa firmy) ................................................................................................... 
 
przystępując do udziału w postępowaniu o zamówienia publiczne w trybie przetargu 
nieograniczonego na realizację zadania pn. Dostawa wraz z montażem sprzętu 

komputerowego i audiowizualnego w ramach projektu pt. Dostosowanie oddziałów 
przedszkolnych w gminie Strawczyn realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał 
Ludzki Priorytet IX Rozwój wykształcenia i kompetencji w regionach , Działanie 9.1. Wyrównywanie 
szans edukacyjnych i zapewnienie wysokiej jakości usług edukacyjnych świadczonych w systemie 
oświaty Poddziałanie 9.1.1. Zmniejszenie nierówności w stopniu upowszechnienia edukacji 
przedszkolnej, 
przedstawiamy wykaz wykonanych dostaw w okresie ostatnich 3 lat odpowiadających swoim 
rodzajem i wartością stanowiącym przedmiot zamówienia.  
 

 
 

Lp. 

 
Nazwa zamówienia  opis 
(zakres i rodzaj dostaw) 

Lokalizacja 

 
Nazwa i adres 

Zamawiającego 
 

 
Wartość 

wykonanych  
dostaw 

 
Terminy  realizacji 

(dzień, miesiąc, rok) 

Nazwa i adres 
wykonawcy 
dostawy w 

przypadku gdy 
Wykonawca 

polegać będzie 
na wiedzy i 

doświadczeniu 
innego podmiotu 

 
Rozpoczęcie 

 

 
Zakończenie 

1 2 3 4 5 6 7 

 
 

 
 

     

       

     
 
 

  

 
Załączniki: 
dowody dotyczących najważniejszych dostaw, usług, określających, czy  zostały wykonane                   
w sposób należyty oraz wskazujących, czy zostały wykonane  prawidłowo i terminowo ukończone.  
 
 
 

………………………………………………………………………………………… 

(podpis osoby/ób upoważnionych do reprezentowania wykonawcy 


