                                                                                                          
Załącznik nr 4 do SIWZ 
………………………………………

miejscowość, data

………………………………………………………………

………………………………………………………………

………………………………………………………………

pełna nazwa i dokładny adres Wykonawcy

Nr sprawy: GKP.271.14.2019.JC

Przedmiot zamówienia: 

Odbiór i zagospodarowanie odpadów komunalnych powstających na nieruchomościach zamieszkałych i niezamieszkałych, na terenie gminy Stronie Śląskie na okres 01.06.2019 – 31.05.2020 r.

Wykaz wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, głównych usług, w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz których usługi zostały wykonane lub są wykonywane. 

	Nazwa wykonawcy wykazującego posiadane doświadczenia
	Nazwa zamówienia/ zakres składający się na przedmiot zrealizowanego zamówienia.

(należy podać informacje na podstawie których Zamawiający będzie mógł jednoznacznie stwierdzić spełnienie przez Wykonawcę warunku udziału w postępowaniu)
	Wartość brutto
	Data wykonania zamówienia (zgodnie z zawartą umową)
	Miejsce wykonania/odbiorca

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Do załącznika składanego na wezwanie Zamawiającego należy dołączyć dokumenty potwierdzające, że wykazane usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie.

Upełnomocniony(eni) przedstawiciel(e) Wykonawcy   

..................................................................................








      (podpis(y), pieczęć (cie) )


