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….……………………………………………
(Nazwa i adres Wykonawcy)



0. WYKAZ WYKONANYCH SCENOGRAFII

	L.p.
	Przedmiot

	Czas realizacji, podać daty
od – do
(dzień-miesiąc-rok)
	

Wartość zamówienia
brutto


	Odbiorca

	0. 1
	0. 2
	0. 3
	0. 4
	0. 5

	0. 
	0. 
	0. 
	0. 
	0. 

	0. 
	0. 
	0. 
	0. 
	0. 

	0. 
	0. 
	0. 
	0. 
	0. 

	0. 
	0. 
	0. 
	0. 
	0. 






..............................., data.............			    ………………………………………..
(podpis osoby upoważnionej
                                                                                                     do reprezentowania Wykonawcy)





