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WYKAZ DOSTAW - ZAŁĄCZNIK NR 7  

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

WYKAZ DOSTAW 

Dotyczy postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na:   

Zakup, dostawa i montaż specjalistycznych mebli magazynowych do nowej siedziby Muzeum Sztuki 

Nowoczesnej w Warszawie”. 

nr ref. MSN/1UE/2022 

 OŚWIADCZAMY, że spełniam warunki udziału w postępowaniu postawione w Rozdziale 8  SWZ 

dotyczące zdolności technicznej i zawodowej, poprzez należyte wykonanie poniżej opisanych dostaw:  

 

A) Dostawy potwierdzające warunek Rozdział 8 pkt 1 a) SWZ 

 

 DOSTAWA NR 1 (Wykonawca powieli dla każdej wskazanej dostawy)  

1. Nazwa dostawy /miejsce wykonania  …………………………………. 

2. Nazwa / Adres Zamawiającego   …………………………………. 

3. Nazwa Wykonawcy / Konsorcjum  …………………………………. 

4. Data zakończenia realizacji zamówienia     …………………………………. 

5. Wartość zrealizowanej dostawy netto - ………………………..…….. zł (netto)   

6. Zakres dostawy i montażu: 

-  przesuwnych regałów magazynowych   TAK/NIE * 

-  długości półek ………………………….. mb. 

B) Dostawy potwierdzające warunek Rozdział 8 pkt 1 b) SWZ  

 

   DOSTAWA NR 1 (Wykonawca powieli dla każdej wskazanego zamówienia)  

1. Nazwa dostawy /miejsce wykonania   …………………………………. 

2. Nazwa / Adres Zamawiającego    …………………………………. 
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3. Nazwa Wykonawcy / Konsorcjum  …………………………………. 

4. Data zakończenia realizacji zamówienia    ………………………………….. 

5. Wartość zrealizowanej dostawy netto - ………………………….……. zł (netto)   

6. Zakres dostawy i montażu: 

- regałów magazynowych wyposażonych w wałki przeznaczone do przechowywania tkanin, 
obrazów     TAK/NIE * 

-  długość wałków       ………………………………. m   

C) Dostawy potwierdzające warunek Rozdział 8 pkt 1 c) SWZ  

1. Nazwa dostawy /miejsce wykonania  …………………………………. 

2. Nazwa / Adres Zamawiającego   …………………………………. 

3. Nazwa Wykonawcy / Konsorcjum  …………………………………. 

4. Data zakończenia realizacji zamówienia    …………………………………. 

5. Wartość zrealizowanej dostawy netto - ………………………. zł (netto)   

6. Zakres dostawy i montażu: 

- platform przesuwnych o powierzchni łącznej dla jednej dostawy …………….. m2  

D) Dostawy potwierdzające warunek Rozdział 8 pkt 1 d) SWZ  

1. Nazwa dostawy /miejsce wykonania  …………………………………. 

2. Nazwa / Adres Zamawiającego   …………………………………. 

3. Nazwa Wykonawcy / Konsorcjum  …………………………………. 

4. Data zakończenia realizacji zamówienia    …………………………………. 

5. Wartość zrealizowanej dostawy netto - ……………………….……. zł (netto)   

6. Zakres dostawy i montażu: 

- siatek przesuwnych o powierzchni łącznej siatek dla jednej dostawy ………………... m2  

E) Dostawy potwierdzające warunek Rozdział 8 pkt 1 e) SWZ  
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DOSTAWA NR 1 (Wykonawca powieli dla każdej wskazanego zamówienia) 

1. Nazwa dostawy /miejsce wykonania  …………………………………. 

2. Nazwa / Adres Zamawiającego   …………………………………. 

3. Nazwa Wykonawcy / Konsorcjum  …………………………………. 

4. Data zakończenia realizacji zamówienia     ………………………………….. 

5. Zakres dostawy i montażu regałów magazynowych w zakresie których zostały zrealizowane prace 

projektowe dotyczące wdrożenia indywidualnych rozwiązań dla danego Zamawiającego 

dotyczące elementów: 

- długości i masy wałków        TAK/NIE* 

- powierzchni netto siatek       TAK/NIE* 

- konstrukcji regałów przesuwnych w zakresie elementów jezdnych     TAK/NIE* 

- konstrukcji platform przesuwnych w zakresie elementów jezdnych          TAK/NIE* 

- zagospodarowania powierzchni magazynów           TAK/NIE* 

* niepotrzebne skreślić 

Niżej podpisany(-a)(-i) oficjalnie oświadcza(-ją), że informacje podane powyżej są dokładne i 

prawidłowe oraz że zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji poważnego 

wprowadzenia w błąd. 

 

(dokument podpisany elektronicznie) 

 


