Zatacznik Nr 8

Do Zamawiajacego :
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Szpital Specjalistyczny MSWiA w Ztociencu
reprezentowany przez p. Ewe Giza — Dyrektora Szpitala
ul. Kansko 1
78-520 Ztocieniec

Przedmiot zamodwienia :
Dostawa sprzetu medycznego

Wykonawca:

(Nazwa i adres wykonawcy)

WYKAZ DOSTAW

przedktadam/my wykaz dostaw z okresu ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert,
a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy, w tym okresie co najmniej 2 (dwdch) zaméwien na
dostawe oferowanych artykutéw (pakietdw) o wartosci nie mniejszej niz 80 % wartosci brutto ztozonej
ofert, do oferty nalezy dotaczy¢ potwierdzenie, ze wykazane dostawy zostaty zrealizowane nalezycie.

Przedmiot zaméwienia (pakiet) = Catkowita Termi Miei i ]
Lp. ] wartoéé erminy iejsce wykonywania, nazwa
(charakterystyka wykonanej wykonania zamawiajacego
dostawy ) (brutto)
1.
n.

Do wykazu nalezy dotaczy¢ dowody potwierdzajace, ze dostawy te zostaty lub sg wykonane nalezycie.



