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Wykaz żwirowni – załącznik nr 3 

 

 

……………………………………………… 
 Nazwa i adres Wykonawcy, NIP,REGON, tel., e-mail 
 
 
 

 

WYKAZ ŻWIROWNI 
 

Którymi dysponuje, lub będzie dysponował Wykonawca 
 

Lp. Nazwa i adres żwirowni Podmiot prowadzący 
Informacja o podstawie 

dysponowania 

Odległość od 
siedziby 

Zamawiającego (km) 

1 

    

2 

    

3 

    

 
 
 
 
 
 
 
 
 

………………………………………………………………….. 
(data i podpis upełnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy) 


