Załącznik nr 5 do ogłoszenia o zamówieniu nr FZ.261.4.18.2018
……………………………….

         (dane Wykonawcy/pieczęć)

Dotyczy:
………………………………..

              (imię i nazwisko osoby

 wyznaczonej do realizacji zamówienia)

Wykaz zrealizowanych usług zgodnych z przedmiotem zamówienia 
(prowadzenie psychoterapii)
	Lp.
	Nazwa usługi
	Termin realizacji 
	Nazwa i adres Zleceniodawcy

	1. 
	 
	 
	

	2. 
	 
	 
	 

	3. 
	 
	 
	 

	4. 
	
	
	

	5. 
	
	
	

	6. 
	
	
	

	7. 
	
	
	

	8. 
	
	
	

	9. 
	
	
	

	10. 
	
	
	


…………………………………

          data i czytelny podpis Wykonawcy
[image: image1.emf]Projekt „Kierunek  -   Rodzina”, dofinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego  Programu Operacyjnego Województwa Podkarpackiego na lata 2014 - 2020, Oś Priorytetowa    VIII. Integracja Społeczna,  Działanie 8.4 Poprawa dostępu do usług wsparcia   rodziny i pieczy zastępczej.     
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