Załącznik Nr 6 do SWZ
Znak sprawy: I.331.24.2.2021
Niniejszy dokument elektroniczny należy opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym . 
Edytowanie treści dokumentu elektronicznego po jego podpisaniu może skutkować naruszeniem integralnego podpisu a w konsekwencji skutkować odrzuceniem oferty.
Oświadczenie Wykonawcy
dotyczące doświadczenia w realizacji usług zgodnych z przedmiotem zamówienia
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.:„Świadczenie specjalistycznych usług opiekuńczych dla osób z zaburzeniami psychicznymi dla mieszkańców gminy Rawicz w okresie od 01 stycznia 2022r. do 31 grudnia 2022r.”, prowadzonego przez Centrum Usług Społecznych w Rawiczu
działając w imieniu ……………………………………………………………………………...(nazwa wykonawcy) 
i będąc należycie upoważnionym do jego reprezentowania
w celu umożliwienia Zamawiającemu dokonania oceny doświadczenia oświadczam, że realizujemy usługi zgodne z przedmiotem zamówienia od co najmniej: …………………………………
……....................……………………………………. (wpisać np.: 6 miesięcy, 1 roku, 2 lat, 3 lata…..)
Wykaz wszystkich specjalistycznych usług opiekuńczych dla osób z zaburzeniami psychicznymi realizowanych w ostatnich 3 latach
	L.p.
	Nazwa i adres podmiotu na rzecz, którego Wykonawca świadczył specjalistyczne usługi opiekuńcze dla osób z zaburzeniami psychicznymi
	Okres świadczenia usług
(data od – do)
	Wartość brutto usługi 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


