Nazwa i adres Wykonawcy

Zarzad Powiatu Sokélskiego
ul. Marsz. J. Pilsudskiego 8
16-100 Sokolka

Wykaz ushug

w okresie ostatnich 3 lat

Zalacznik nr 4
do SWZ
OR-1V.272.19.2021.KS

miejscowos$¢, data

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego w trybie podstawowym, o ktérym mowa w art. 275 pkt 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r.
Prawo zamdwien publicznych (Dz. U. z 2021 r., poz. 1129), zwanej dalej ,,ustawa Pzp” dotyczacego realizacji kompleksowych ustug w zakresie opieki
wytchnieniowej dla rodzin lub opiekunéw o0s6b niepelnosprawnych z terenu powiatu sokolskiego, podaje wykaz zorganizowanych i
przeprowadzonych ustug w okresie ostatnich 3 lat liczonych wstecz od dnia, w ktérym uptywa termin skladania ofert:

Przedmiot uslugi oraz zakres — opisa¢ (nalezy
okresli¢, czy zamowienie obejmowato

L.p. | specjalistyczne ustugi opiekunicze realizowane

dla os6b niesamodzielnych lub
niepelnosprawnych)

Zakres ushugi - zaznaczy¢
(ustluga powinna obejmowac co najmniej
2 z wymienionych ponizej zakresow)

Data rozpoczecia i
zakonczenia realizacji
ushugi/okres realizacji ustugi
(dd/mm/rrrr)

Odbiorca ushugi
(nazwa, adres lub
adnotacja ,,0s0by

prywatne”)

O ustugi wsparcia psychologicznego,
O ustugi logopedyczne,

1. e

O ushugi dietetyczne,

O ustugi rehabilitacyjne,

O ustugi wsparcia psychologicznego,
2. O ustugi logopedyczne,

O ustugi dietetyczne,
O ustugi rehabilitacyjne,

Do wykazu nalezy zalaczy¢ dowody okreslajace, czy te uslugi zostaly wykonane nalezycie, przy czym dowodami, sa referencje badz inne dokumenty sporzadzone
przez podmiot, na rzecz ktorego ushugi zostaly wykonane, a jezeli Wykonawca z przyczyn niezaleznych od niego nie jest w stanie uzyska¢ tych dokumentow -

osSwiadczenie Wykonawcy.




Niniejszy dokument nalezy ztozy¢, w formie elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym Iub w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem osobistym
lub podpisem zaufanym



