Załącznik Nr 5 do SWZ

Znak sprawy: RID.VIII.271.8.2023

………………………………
             (pieczęć Wykonawcy)


Dowóz i opieka w czasie przewozu dzieci niepełnosprawnych zamieszkałych na terenie Gminy Barlinek do ośrodków i placówek dla dzieci niepełnosprawnych oraz placówek oświatowych prowadzonych przez Gminę Barlinek na trasie dom – placówka, placówka – dom w terminie od dnia 01 września 2023 r. do dnia 30 czerwca 2024 r. we wszystkie dni nauki szkolnej.
WYKAZ USŁUG
	Nazwa zamówienia
/Przedmiot zamówienia (usługi)
	Nazwa i adres 
Wykonawcy
	Wartość netto zrealizowanego zamówienia
	Czas realizacji
	Podmioty, na rzecz których usługi zostały wykonane 
(a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są wykonywane)
	Wskazanie podmiotów, na potencjale, których opiera się Wykonawca 
(jeżeli dotyczy)
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Osoba składająca oświadczenie świadoma jest odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 297 Kodeksu Karnego za przedłożenie nierzetelnego lub poświadczającego nieprawdę oświadczenia.
„Niniejszy dokument powinien być podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym, lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym” 


