
Załącznik nr 5 do SIWZ 

 

Wykaz usług 

Nazwa wykonawcy ........................................................................................................ 

Adres wykonawcy ......................................................................................................... 

Numer telefonu .............................................................................................................. 

Numer faksu ................................................................................................................... 

E-mail ............................................................................................................................. 

Lp Przedmiot  - opis 
i zakres usługi 
zawierający co 
najmniej dane 
niezbędne do 
potwierdzenia 

spełniania 
warunków,  

o których mowa 
w punkcie 
5.2.SIWZ 

Daty 
wykonania  - 
rozpoczęcia  

i zakończenia 
usługi 

Wartość 
brutto 

Ilość 
odebranych 

odpadow 

Odbiorca 

 
 

 
 
 
 

    

 
 

 
 
 
 

    

 
 

 
 
 
 

    

 
 

 
 
 
 

    

 

 

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

            (Podpis upoważnionego przedstawiciela  wykonawcy) 

 

UWAGA: 

Do niniejszego wykazu należy załączyć dokumenty potwierdzające, że usługi zostały wykonane  lub są wykonywane należycie. 


