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Załącznik Nr 7  do SIWZ 

 
 
 
...........................................                                                        .................................................... 
             (pieczątka Wykonawcy)                                                                                                                      (miejscowość i data) 
 

 
 
 

Gmina Miasta Rypina  
        ul. Warszawska 40 
        87 – 500 Rypin 

 
 

 
WYKAZ DOSTAW 

 

Lp. Przedmiot zamówienia  Wartość  
(brutto zł) 

Data wykonania 
(rozpoczęcie           

i zakończenie) 

Zamawiający; 
Miejsce 

wykonania 
dostawy 

  

 

 

 

 

 

   

 
 

 

 

........................................................ 
(podpis i pieczątka imienna uprawnionego(-ych) 

 przedstawiciela(-li) Wykonawcy ) 

 
 

 


