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i ' i Dziedzictwa
Gross-Rosen T Narodowegos
w Rogoznicy

Zatacznik nr 6 - Wzér wykazu ustug

WYKAZ USLUG
na: wykonanie ustug p.n.

Filie KL Gross-Rosen — Wystawa czasowa w Zamku Ksigz

Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiajgcego: 02/2013

1. ZAMAWIAJACY:
Muzeum Gross-Rosen w Rogoznicy, ul. Szarych Szeregow 9, 58—-304 Watbrzych

2. WYKONAWCA:

I.p. | Nazwa(y) Wykonawcy(ow) Adres(y) Wykonawcy(ow)

OSWIADCZAM(Y), ZE: wykonatem (wykonali$my) nastepujace ustugi :

Data wykonania

l.p. Nazwa Wartos¢ Przedmiot Miejsce Zamawiajacy (nazwa, adres, nr

zamowienia zamowienia . , . wykonania telefonu do kontaktu)
rozpoczecie | zakonczenie

(data) (data)

Przedmiot zamoéwienia: - Przez przedmiot zaméwienia Zamawiajgcy rozumie okreslenie, czego dotyczyto
dane zamowienie (stosownie do wymagan wymienionych w SIWZ).

Wykonawca jest zobowigzany dostarczyé dokument potwierdzajgcy, ze ustugi wymienione w tabeli powyzej,
zostaty nalezycie wykonane. Przedktadane dokumenty muszg zawiera¢, co najmniej:

a) wskazanie, ze Wykonawca skfadajgcy oferte, realizowat zamowienie, ktérego dokument dotyczy,

b) wskazanie zamawiajgcego, na rzecz ktérego realizowane bylo zaméwienie,

c) wskazanie przedmiotu zamoéwienia,

d) opinia stwierdzajgca, ze zamdwienie zostato nalezycie wykonane,

e) podpis upowaznionego przedstawiciela dla ktérego zostato wykonane dane zamdéwienie.

Osoba skladajgca oswiadczenie swiadoma jest odpowiedzialnosci karnej, wynikajacej z art. 297
Kodeksu Karnego.

Podpis (y):
.Lp | Nazwa (y) Nazwisko i imie osoby Podpis(y) osoby(oséb) | Piecze¢ (cie) Miejscowos¢ i
Wykonawcy( | (oséb) upowaznionej Upowaznionej(ych) do | Wykonawcy(é | data
ow) (ych) do podpisania podpisania niniejszej w)

niniejszej oferty w oferty w imieniu
imieniu wykonawcy(éw) | Wykonawcy(éw)
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