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	Vård- och omsorgsförvaltningen
Ledningskontor
Karlstad 2024-10-25

	


Referensintyg – LOV Hemtjänst Karlstads kommun
Referensuppdrag
Sökande ska ha de resurser samt den kompetens och erfarenhet som erfordras för att organisera, administrera och utföra det uppdrag som upphandlingen omfattar. 

Vid ansökningstillfället ska utföraren vara verksam inom likvärdigt uppdrag och dessutom kunna, via referenser, uppvisa att ansökande företag (juridisk person) varit verksamt sedan minst två (2) år tillbaka i annan kommun med uppdrag för LOV hemtjänst, inklusive delegerade och ordinerade hälso- och sjukvård. 

I det fall en av kommunen redan godkänd befintlig utförare inom kommunens valfrihetssystem LOV Hemtjänst ombildas med nytt organisationsnummer (ny juridisk person), kan undantag från ovan ske. Denna bedömning görs i varje enskilt fall och bedöms av Kommunen.

Utföraren ska bifoga denna ifyllda referensmall som referensintyg från en referenskommun som styrker krav ovan. Uppdragsavtal för den aktuella referenskommunen ska vara pågående vid tiden för denna LOV-ansökan och avtalet ska vara signerat av båda avtalsparter. 

För godkännande krävs att den angivna referenskommunen tillstyrker gott omdöme och goda referensresultat i hela uppdragets utförande, under de senaste två (2) åren inklusive nutid vid ansökningstillfället. Referensen ska avse det ansökande företagets befintliga LOV-uppdrag i referenskommunen. Kommunen gör en bedömning av utförarens lämplighet, vilken utgår från dennes förmåga att utföra uppdrag och förbehåller sig rätten att själva utse referenser eller att använda sig av egna erfarenheter av utföraren. 

Beskrivningen ska innehålla kortfattad information kring uppdragets innehåll och omfattning.
Referenserna ska lämnas av de kommunala funktioner som har övergripande avtalsansvar, beställaransvar eller kvalitetsansvar etc. 
Angivna referenter ska vara informerade om att de kommer att kontaktas för att verifiera lämnade referenser.
Referenterna ska vara oberoende och får inte ha egna intressen i sökandens företag.
Kommunen förbehåller sig rätten att byta ut en av referenserna mot kommunen som referens. 
Kommunen förbehåller sig rätten att avslå ansökan, utifrån bedömning av någon av referenserna.

	Den sökande:
	 FORMTEXT      


Beskrivning referensuppdrag:
	Kommun
	
 FORMTEXT      

	
	

	
	

	Vad är anbudsgivarens uppdrag i den kommunen

	      


	Tidperiod för genomförande
	Startdatum:
	Slutdatum:

	
	År:
	Månad:
	År:
	Månad:

	
	     
	     
	     
	     

	Kontaktuppgifter:
	Namn:
	     

	
	Befattning:	     

	
	E-post:
	     

	

	Telefon:
	     












	Referensuppdrag utlåtande från referenskommun
	
Referenskommun fyller i sina svar nedan utifrån uppdragen som utförs av ansökande företag i referenskommunen enligt ska-kraven ovan.


	
	

	
	

	
· Har utföraren under uppdraget säkerställt tillgång till erfaren och kompetent personal för den dagliga kontinuerliga driften? 

Beskriv och utveckla i textrutan nedan. Bilägg även eventuella kvalitetsrapporter och resultat i referenskommen, utifrån tidigare eller pågående granskningar.


	     





	
· Har utföraren utfört uppdraget på ett tillfredsställande sätt, så att avtalad omfattning och kvalitet uppnåtts enligt förväntat resultat? 

Beskriv och utveckla i textrutan nedan. Bilägg även eventuella kvalitetsrapporter och resultat i referenskommen, utifrån tidigare eller pågående granskningar.


	     





	
· Vem är ansvarig verksamhetschef för företaget i referenskommunen?
· Har det varit samma VC under lång tid?
· Finns VC på plats i verksamheten el endast på distans? och isf hur ofta är VC på plats?

Beskriv och utveckla i textrutan nedan. 


	     





	
· Har företaget eget system för dokumentation och planering?

Beskriv och utveckla i textrutan nedan. 

	     




	
· När skedde den senast kvalitetsuppföljningen? Vad resulterade den i?

Beskriv och utveckla i textrutan nedan. Bilägg även eventuella kvalitetsrapporter och resultat i referenskommen, utifrån tidigare eller pågående granskningar.


	     









Genom sin signatur nedan intygar uppgiftslämnare riktigheten och sanningshalten i sin helhet i detta referensintyg.

Signatur referenskommun – ansvarig uppgiftslämnare
Ort och datum
              

            
Namn och titel, uppgiftslämnare






	
Karlstads kommun
	Webbplats
karlstad.se
	E-post
karlstadskommun@karlstad.se
	Organisationsnr
212000-1850

	Postadress
Karlstads kommun
651 84 Karlstad
	Besöksadress
Kontaktcenter
Västra Torggatan 26
	Telefon
054-540 00 00
	

	

	Bankgiro
405-2213
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