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...............................................................                                            …………………………… 
(pieczątka firmy)                 (miejscowość, data) 

                  
 

Lp. 
Charakterystyka usługi  – nazwa, 

miejsce wykonywania i zakres, 

krótki opis 

Wartość usługi  

brutto (zł) 

Terminy 

wykonywania  

usługi 

od  – do  

wg formuły 

dzień/miesiąc/rok 

Nazwa i adres 

odbiorcy usługi 

1 2 3* 4 5 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

* W przypadku realizacji usługi obejmującej szerszy zakres niż odpowiadający przedmiotowi zamówienia,  

     w kolumnie 3 należy podać tylko wartość usługi odpowiadającej przedmiotowi zamówienia. 

 

 

 

 

 

 

 

Powyższy wykaz obejmuje usługi zrealizowane przez:  

………………………………………………………………………………………………….. 
(wypełnić, gdy wykonawca polega na wiedzy i doświadczeniu innego podmiotu zgodnie z art. 26 ust. 2 b ustawy) 

         

Do niniejszego wykazu należy dołączyć dokumenty potwierdzające, że usługi wymienione  

w załączniku zostały wykonane należycie.  
        

........................................................ 
(podpis i pieczątka Wykonawcy lub jego     

upełnomocnionego przedstawiciela) 

Załącznik nr 9 do SIWZ 

Wykaz usług /doświadczenie zawodowe/ 


