Stenungsunds LOV - Ansdkan leverantor

kommun

Ansokan om att bli leverantdr for serviceinsatserna stad, tvatt och inkdp inom ordinért
boende (hemtjénst).

Till ans6kan bifogas foljande handlingar och information:

Ansvarig person for foretaget.

Kopia av registreringsbevis.

Kopia av tillstandsbeviset for att driva hemtjanst fran Inspektionen for vard och omsorg
Senaste arsredovisningen om sadan finns.

Intyg fran Skattemyndigheten, blankett SKV 4820 “Begdran/svar offentliga uppgifter”
Da blanketten enbart &r tillampbar i Sverige ska utlandsk leverantor bifoga motsvarande
dokumentation.

Verksamhetsbeskrivning

Leverantdrspresentation

Meritforteckning och referensuppdrag

Eventuellt aberopande av andra foretags kapacitet och bevis som visar att leverantoren
kommer att forfoga Gver annat foretags kapacitet nar kontraktet ska fullgoras.

Foretagets namn Ansvarig person

Adress Telefonnummer

Hemsida Fax

Driftsform Organisations-/personnummer

Plus-/bankgironummer

Vi vill vara ickevalsalternativ

|:| Ja |:| Nej

Vi forsakrar harmed att vi kan erbjuda samtliga serviceinsatser (stad, tvatt och inkdp) till kunder
boende inom hela Stenungsunds kommun.

Vi har tagit del av kommunens forfragningsunderlag, avtal och kravspecifikation och atar oss att
utfora uppdraget i enlighet med dessa. Vi har heller inget att erinra mot kraven och villkoren
som stalls i dessa.

Ort och datum Namnunderskrift (behorig undertecknare)

Ansokningshandlingarna skickas till:
Stenungsunds kommun
Upphandlingsenheten

444 82 Stenungsund

Postadress Besoksadress Telefon Telefax E post Giro Org nr

444 82 Stenungsund Strandvagen 15 0303-730000 0303-738235 kommun@stenungsund.se Bg 430-7203 2120 00-1298
www.stenungsund.se
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