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Zapytanie ofertowe

Budowa sieci kanalizacji sanitarnej do DPS  w Mścichach

Załącznik nr 2

WYKAZ WYKONANYCH ROBÓT

NAZWA WYKONAWCY…………..........................................................................................

Adres Wykonawcy .......................................................................................................................

Lp. Rodzaj robót Wartość
zamówienia

Okres
realizacji

zamówienia

Miejsce wykonania /
Zamawiający

W załączeniu dowody określające, że roboty budowlane zostały wykonane lub są wykonywane należycie.

            
                                                                     


	Rodzaj robót

