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WYKAZ WYKONANYCH W OKRESIE OSTATNICH 3 LAT USLUG

Wykaz wykonanych w okresie ostatnich trzech lat ustug, a jezeli okres prowadzenia
dziatalnosci jest krotszy w tym okresie, wymagany jest w celu potwierdzenia, ze wykonawca
posiada niezbedng wiedz¢ oraz doswiadczenie a takze dysponuje osobami zdolnymi do
wykonania zamoéwienia w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego. Nazwa
zadania: Realizacje¢ uslug specjalistycznych dla oséb dorostych z zaburzeniami
psychicznymi oraz dzieci z niesprawnos$cig intelektualna w 2013 roku Numer sprawy:
OPS/ZP/9/2012

Lp Odbiorca Warto$é Przedmiot wykonanej ustugi Data
wykonania

Do wykazu nalezy dotaczy¢ dokumenty potwierdzajace, ze wykazane ustugi zostaty
wykonane lub s3 wykonywane nalezycie.

Jezeli wykonawca polega na wiedzy 1 doswiadczeniu innych podmiotow nalezy do
powyzszego wykazu dolaczy¢ pisemne zobowigzania tych podmiotéw do oddania do
dyspozycji niezbednych zasobdéw na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamowienia

Imiona i nazwiska 0s6b uprawnionych do Czytelne podpisy os6b uprawnionych do
reprezentowania wykonawcy reprezentowania wykonawcy




