
                                                                                          
 

Załącznik nr 3 
 do FORMULARZA KWALIFIKACYJNEGO 
strona  

 
 
 
 
 
................................................ 
   pieczęć Wykonawcy 

 
z ogólnej liczby stron 

 

 

 
 

WYKAZ  ZREALIZOWANYCH USŁUG MONTAśU URZĄDZEŃ TYPU WCIĄGARKA-
WCIĄGNIK LUB SUWNICA 

   
    

Termin realizacji Lp. Nazwa 
zamawiającego Rozpoczęcia Zakończenia 

Przedmiot usługi Uwagi 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

 

NaleŜy dołączyć referencje realizacji usług z naleŜytą starannością. 

 
 
miejscowość ………...............……dnia……                ……………………………………. 
                                                        podpisy  upowaŜnionych  

przedstawicieli Wykonawcy 


