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                         Wykaz dostaw o podobnym ch arakterze 

 

Przedmiot dostawy Termin realizacji Nazwa zleceniod awcy Warto ść dostawy 

    

    

    

    

    

    

 
W załączeniu przedkładam referencje dla 2-ch dostaw podanych wyŜej. 
 
 
………………, dnia ………………..                ……………………………..  
                                                                        Podpis osoby upowaŜnionej 
 
 


