Załącznik Nr 4 do SIWZ 

Dane wykonawcy:
Nazwa:



Siedziba:



Adres poczty elektronicznej:



Numer telefonu:
0 (**) 


Numer faksu:
0 (**) ………………………………………………..

Numer REGON:



Numer NIP:


Zamawiający: 
GMINA BOGUCHWAŁA
WYKAZ DOSTAW 
Nazwa wykonawcy .....................................................................................................

Adres wykonawcy ......................................................................................................

Numer telefonu ..........................................................................................................

Numer faxu ...............................................................................................................

E-mail ..............................................................................................................
	Lp.
	Przedmiot - opis i zakres dostaw zawierający co najmniej dane niezbędne do potwierdzenia  spełniania  warunków, o których mowa w rozdz. V pkt 2 SIWZ minimum 2 dostawy zestawów komputerowych lub jednostek centralnych komputerów lub komputerów stacjonarnych o wartości nie mniejszej niż 30 000 PLN brutto dla jednej dostawy*.
Przez wartość jednej dostawy Zamawiający rozumie łączną wartość dostaw wykonywanych w ramach jednej umowy.
	Daty wykonania – rozpoczęcie i zakończenie zamówienia na dostawy 

	Wartość 
	Podmiot na rzecz którego dostawa została wykonana

	1.
	
	
	
	

	
	
	
	
	


…………………………………………………

Podpisano

(upoważniony przedstawiciel wykonawcy)

Uwaga: Niniejszy załącznik składa wyłącznie Wykonawca którego oferta została najwyżej oceniona!
Do niniejszego wykazu należy załączyć dowody, określające czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie. 
