Załącznik nr 5 do SWZ

Zamawiający:
________________
__________________________________________________________
__________________________________________________________
__________________________________________________________
(Nazwa i adres wykonawcy)
WYKAZ DOSTAW
[bookmark: _Hlk123735774]Składający ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.: „Dostawy artykułów żywnościowych na potrzeby Uzdrowisko Świnoujście S.A.”  znak sprawy : ZP/UŚ/AŻ/08/2024
 Część:____________________

ja/my niżej podpisany/podpisani ___________________________________________________________________________________________________________________________________________
działając w imieniu i na rzecz ________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców, w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum),
oświadczam/oświadczamy, że Wykonawca zrealizował lub realizuje w okresie ostatnich 3 lat liczonych wstecz od dnia, w którym upływa termin składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, następujące dostawy:

	L.p.
	Dostawa– nazwa, opis (rodzaj, przedmiot, zakres, wartość)
	Data wykonania
	Podmiot, na rzecz którego wykonano dostawy (nazwa, adres)
	Nazwa Wykonawcy*

	
	
	Początek (dd/mm/rrrr)
	Zakończenie (dd/mm/rrrr)
	
	

	1.
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	





_________________________________ dnia _______________2024 r. 			____________________________________________________________________________
Podpis/y osoby/ób uprawnionej/nych do reprezentacji wykonawcy


UWAGA!
Wykonawca jest zobowiązany załączyć dowody potwierdzające wykonanie wskazanych w tabeli powyżej dostaw w sposób należyty.
*	Jeżeli wykonawca powołuje się na doświadczenie w realizacji dostaw, wykonywanych wspólnie z innymi wykonawcami, wykaz dotyczy dostaw, w których wykonaniu wykonawca ten bezpośrednio uczestniczył.
** 	Należy podać informacje umożliwiające ocenę spełniania przez wykonawcę warunku udziału w postępowaniu w zakresie zdolności technicznej i zawodowej w odniesieniu do doświadczenia, wskazujące na zakres zrealizowanych dostaw zgodnie z treścią warunku określonego w pkt 7.1 pkt 4 SWZ.
Wykonawca modeluje tabelę w zależności od potrzeb.
