WYKAZ UStUG

ZNAK SPRAWY

Zatacznik nr 5 do ZO
:WSzS.DTR/07/2025

Na potrzeby postepowania prowadzonego jest w formie zapytania ofertowego stosownie do art. 2.1

pkt.1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r — Prawo Zamoéwien Publicznych (Dz.U.2024 poz.1320) doty-

czgcego opracowania Programu Funkcjonalno — Uzytkowego dla potrzeb opracowania wielobranzo-

wego projektu wykonawczego dla zadania inwestycyjnego:

pn. ,,UTWORZENIE CENTRUM - SERCOWO NACZYNIOWEGO W WOJEWODZKIM SZPITALU

SPECJALISTYCZNYM IM. NAJSWIETSZEJ MARYI PANNY W CZESTOCHOWIE”

oswiadczam, co nastepuje:

(nazwa firma oraz adres Wykonawcy)

Oswiadczam/y, ze wykonalismy nastepujgce roboty budowlane odpowiadajgce wymaganiom Zamawiajg-

cego:

Lp.

Nazwa i adres
Wykonawcy

Podmiot na
rzecz ktorego
wykonano
zamowienie
(nawa i adres)

Przedmiot zamodwienia
- tytut i opis wykonanej
ustugi

Powierzchnia w
m2wykonywanej
ustugi opracowania
PFU

Okres realizacji
poczatek
(dd/mm/rrr)

zakonczenie
(dd/mm/rrr)

Zamawiajacy uzna ten warunek za spetniony jezeli Wykonawca udokumentuje w okresie ostatnich pieciu lat przed
uptywem terminu skfadania ofert co najmniej 2 (dwdch) programéw funkcjonalno — uzytkowych, ktérych zakres
opracowania dotyczyt Oddziatéw Szpitalnych, ktdrych powierzchnia kazdego z nich wynosita co najmniej 800 m?

Uwaga: Na potrzeby oceny spetniania warunku przez pojecie Oddziat Szpitalny rozumie sie Oddziat zlokalizo-
wany w obiekcie kategorii XI: tj. szpitale, wszelkie inne budynki oraz teren i wszystko co znajduje sie na tym
terenie, ograniczonym odpowiednio parkanem lub zwarta zabudowg budynkéw, a takze wszelkie ruchomosci
i nieruchomosci znajdujace sie na terenie szpitalnym.




Do niniejszego wykazu zataczamy dowody okreslajgce, czy ww. ustugi zostaty wykonane nalezycie,
przy czym dowodami, o ktérych mowa sg referencje badz inne dokumenty sporzadzone przez podmiot, na
rzecz ktdrego ustugi zostaty wykonane, a jezeli Wykonawca z przyczyn niezaleznych od niego nie jest w

stanie uzyskac tych dokumentéw - inne odpowiednie dokumenty.

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w o$wiadczeniu sg aktualne i zgodne z prawda
oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia Zamawiajacego w btad

przy przedstawianiu informacji.

Miejscowosc, data Podpis

UWAGA:
1. Zamawiajacy zaleca przed podpisaniem, zapisanie dokumentu w formacie .pdf.
2.Dokument nalezy wypetnic¢ i podpisa¢ kwalifikowalnym podpisem elektronicznym lub pod-

pisem zaufanym lub podpisem osobistym.




