Numer sprawy: Z0-45/19/MS

WYKAZ UStUG

My nizej podpisani dziatajgc w imieniu i na rzecz:

Zatacznik nr 5 do Zapytania ofertowego

(petna nazwa (firma) i doktadny adres Wykonawcy (siedziba albo miejsce zamieszkania). W przypadku sktadania
oferty przez Wykonawcow wystepujgcych wspdlnie podaé petne nazwy (firmy) i doktadne adresy (siedziby
albo miejsca zamieszkania) wszystkich Wykonawcdw wystepujgcych wspdlnie — z zaznaczeniem lidera)

sktadajgc oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonym
w trybie art. 4 pkt 8 ustawy Prawo zamdwien publicznych na:

sporzadzenie oceny efektywnosci realizacji przedsiewziecia

w ramach partnerstwa publiczno — prywatnego dla zadania inwestycyjnego:

»Wieloletni program inwestycji w zakresie rewitalizacji i rozbudowy Centrum Onkologii —

Instytut im. Marii Sktodowskiej — Curie w Warszawie — etap |”

o$wiadczamy, ze posiadamy wymagane przez Zamawiajacego doswiadczenie, tj.:

Lp. ODBIORCA UStLUGI PRZEDMIOT UStUGI* | WARTOSC BRUTTO | TERMIN WYKONANIA
(nazwa, adres, telefon) *z podaniem, jakie przedsiewziecia, oD ..... DO
analizy obejmowata ktérego dot. ocena (dzier — miesiac — rok)
(dot. wszystkich ustug) efektywnosci a
oraz podaniem daty (dot. min. 1 ustugi)
ogtoszenia postepowania
na wybor partnera
prywatnego dla realizacji
przedsiewziecia
w formule PPP
(dot. min. 2 ustug)
1.
2.
3.
4.
5.

Warunek udziatu w postepowaniu opisany w Rozdz. IX Zapytania ofertowego

(miejscowos¢ i data)

podpis osoby uprawnione;j

do reprezentowania Wykonawcy




