
Załącznik 4 
 

DOŚWIADCZENIE ZAWODOWE 
 
Nazwa zadania: 
„Utrzymanie terenów zieleni miejskiej L ądka-Zdroju” 
 
Wykonawca: 
nazwisko i imi ę – …………………………………………………………………………….…*)  
zarejestrowana nazwa firmy – …………………………………….…………………………*) 
zarejestrowany adres firmy – ……………………………………..……………..………….. 
 
 
Lp. Nazwa wykonawcy 

prac 
Obiekt - 

lokalizacja, 
rodzaj prac 

Wartość 
prac 

(w zł brutto) 

Nazwa 
Zleceniodawcy 

Data realizacji 
od - do 

1. 2. 3. 4. 5. 6. 
      

      

      

      

 
Uwaga: 
Wykonawca winien przedstawić pisemne zobowiązanie innych podmiotów do oddania 
Wykonawcy niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia. 
 
 
 
……………………………………………..  
               (miejscowość, data)  

                                            
      ………………………………………….  
          (imię i nazwisko (pieczęć) i podpis/y osoby/osób upowaŜnionych do reprezentowania Wykonawcy) 

 
 
*) - niepotrzebne skreślić 
 
 
 
 


