
Załącznik Nr 5 

Doświadczenie Wykonawcy 

 
 

Lp. Nazwa zadania  
Nazwa Zamawiającego, adres i 

telefon 
 

Wartość 
brutto 

Termin 

rozpoczęcia zakończenia 

  

 

    

  

 

    

  

 

    

  

 

    

  

 

    

 
 
 
 
 
 
........................., dnia ...................... ………….................................. 


