					         	             											   Załącznik Nr 10

.................................................
          (pieczęć Wykonawcy)
WYKAZ ROBÓT BUDOWLANYCH  

Nazwa wykonawcy:		……………………………………………………
Adres			……………………………………………………	
Nazwa postępowania: Roboty budowlane na zadanie pod nazwą:
„Dostosowanie Szpitala do przepisów prawa poprzez poprawę szybów pod windy, wymianę wszystkich wind”
	

	lp.
	
Rodzaj robót budowlanych
	Wartość brutto

	Data wykonania robót budowlanych

	Miejsce wykonania robót budowlanych
	Podmiot na rzecz którego roboty budowlane zostały wykonane
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..............................................                           
(miejscowość, data)                                      									   …………..……………......................................
                												Czytelny podpis osoby(osób)uprawnionej(ych)
                                                                                							   do reprezentowania Wykonawcy
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