

„Zakup sprzętu do działań ratowniczych i kwatermistrzowskich dla podmiotów ochrony cywilnej” w ramach krajowego ,,Programu Ochrony Ludności i Obrony Cywilnej 2025-2026”
Załącznik nr 7 do SWZ - Wykaz dostaw/usług
[bookmark: _Hlk636659291][bookmark: _Hlk5352635061]

Znak sprawy: ZP.271.11.2026

Zamawiający:
Gmina Tyszowce
ul. 3 Maja 8 
22- 630 Tyszowce,
NIP: 921-19-87-290, REGON: 950369050,

Podmiot udostępniający zasoby:
……………………………………………………………………………..
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Wykonawca:
………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
…………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


WYKAZ DOSTAW
[bookmark: _GoBack]
Oświadczam(y), że:
Stosownie do treści SWZ wykonałem/wykonuję następujące dostawy:
	L.P.
	

Podmiot, na rzecz którego wykonano dostawy/usługi
(nazwa, adres)
	Przedmiot wykonanych
dostaw/ usług (zakres rzeczowy)
Należy wskazać informacje niezbędne do wykazania spełnienia warunku udziału w postępowaniu, w tym m.in.
1. Nazwę zadania
2. Przedmiot dostawy/usługi
	Wartość dostawy/usługi brutto
	Okres realizacji 
(dzień/miesiąc/rok)

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	



Do wykazu należy załączyć dowody określające czy te dostawy/usługi zostały wykonane należycie, przy czym dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na rzecz którego dostawy były/są wykonywane, a jeżeli Wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie uzyskać tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy.
1. .................................................................................................
2. .................................................................................................
…………………………………………
(podpis osoby upoważnionej do składania oświadczeń woli)

UWAGA! 
Niniejszy załącznik należy wypełnić, uzupełniając o wymagane dane i informacje (w miejscach oznaczonych kropkami oraz tabeli), a następnie podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym (elektronicznym).
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