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Załącznik nr 9 do SWZ 
Wykaz wykonanych/wykonywanych usług 
spełniających wymagania określone w SWZ 
     W postępowaniu o udzielenie zamówienia prowadzonym w trybie nieograniczonym na: „Przyspieszenie procesów transformacji cyfrowej ochrony zdrowia poprzez dalszy rozwój usług cyfrowych w Szpitalu Miejskim Specjalistycznym im. Gabriela  Narutowicza w Krakowie – II”– Nr sprawy ZP/69/2025

	Lp.
	Nazwa Podmiotu na rzecz którego realizowane zostały usługi

(nazwa, adres, telefon)
	Opis i zakres wykonywanych usług

(przedmiot)
	Data rozpoczęcia i zakończenia usług

(d-m-r/d-m-r)
	Wartość brutto zrealizowanych usług 

	
	
	
	
	


*Wykaz usług – w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, wykonał należycie co najmniej 2 zamówienia polegające na dostawie lub rozbudowie systemu informatycznego klasy HIS w obiektach związanych z prowadzeniem działalności leczniczej tj.: w szpitalach lub przedsiębiorstwach o charakterze podobnym rozumianych jako przedsiębiorstwo podmiotu leczniczego, w którym podmiot ten wykonuje działalność leczniczą w rodzaju świadczenia szpitalne – w rozumieniu ustawy o działalności leczniczej, o wartości nie mniejszej niż: 1 000 000,00 zł brutto (dotyczy pakietu nr 1)/ 200 000,00 zł brutto (dotyczy pakietu nr 2 i 3) każde świadczenie wraz z potwierdzeniem, że zamówienia te zostały zrealizowane należycie.
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