


ZAŁĄCZNIK NR 2 – WYKAZ DOŚWIADCZENIA WYKONAWCY


	Lp.
	Nazwa zadania
	Nazwa i adres inwestora
	Data zakończenia realizacji (miesiąc/rok)
	Pow. użytkowa części ochronnej (m2)
	Czy obiekt skierowano do realizacji robót budowlanych
Tak/Nie
	Czy członek zespołu pełnił nadzór autorski Tak/Nie

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	




Do niniejszego wykazu należy dołączyć dokumenty potwierdzające, że usługi wymienione w tabeli zostały wykonane należycie i odebrane bez uwag (np. referencje, protokoły odbioru).
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