DPS.Ag.262.01.2026.P
„Remont budynku Domu Pomocy Społecznej w Krośnicach przy ul. Kwiatowej 9, bud. nr 1 – I etap, wymiana windy osobowej, remont łazienek (3 szt.), remont palarni (3 szt.) wymiana płytek podłogowych w pomieszczeniu komunikacyjnym przed wejściem do windy i palarni z malowaniem ścian”

Dom Pomocy Społecznej 

w Krośnicach

ul. Kwiatowa 9

56-320 Krośnice

tel. 71 38 46 105


Oświadczenie składane na wezwanie Zamawiającego przez Wykonawcę, którego oferta oceniona zostanie najwyżej
Załącznik nr 6 do SWZ
.........................................

 (Pieczęć Wykonawcy)


WYKAZ  ROBÓT WYKONANYCH

 Nazwa Wykonawcy  ................................................................................................................

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

 Nr telefonu                ...........................................  Nr faxu ......................................................

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pod nazwą „Remont budynku Domu Pomocy Społecznej w Krośnicach przy ul. Kwiatowej 9, bud. nr 1 – I etap, wymiana windy osobowej, remont łazienek (3 szt.), remont palarni (3 szt.) wymiana płytek podłogowych w pomieszczeniu komunikacyjnym przed wejściem do windy i palarni z malowaniem ścian” część nr ………. oświadczam, że  zrealizowałem z należytą starannością następujące roboty:

	Opis zamówienia

(tytuł, zakres)
	Całkowita wartość brutto

(zł)
	Termin realizacji
	       Nazwa odbiorcy zamówienia



	
	
	
	

	
	
	
	


Na potwierdzenie powyższego załączam dowody (dokumenty) potwierdzające wykonanie powyższych robót zgodnie z zasadami sztuki budowlanej i prawidłowo ukończone, wystawione przez podmioty na rzecz których roboty były wykonywane.
(Wykaz robót musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.)



