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Zaopiekowani — systemowe wzmacnianie potencjatu opiekuriczego rodzin

Rozeznanie rynku

1. Nazwa, adres i dane teleadresowe Zamawiajgcego

Zamawiajacy:

Nazwa Fundacja Pomocy Chorym na Zanik Migsni
Forma prawna Organizacja pozytku publicznego
Numer REGON 810419025

Numer NIP 852-11-32-866

Dane teleadresowe Zamawiajgcego:

Adres do korespondencji al. Wojska Polskiego 69, 70-478 Szczecin
E-mail m.konecka@miesnie.szczecin.pl
Telefon 695 745 441

Godziny pracy Poniedziatek-pigtek: 12.30-16.00

Osoba do kontaktu (przedstawiciel Matgorzata Konecka

Zamawiajgcego) Tel. 695 745 441

2. Opis przedmiotu zamdéwienia

Przedmiotem zamowienia jest opracowanie i przeprowadzenie warsztatow dla
uczestnikow projektu ,Zaopiekowani - systemowe wzmacnianie potencjatu opiekuriczego
rodzin”, realizowanego przez Gmine Miasto Szczecin w partnerstwie z Fundacjg Pomocy
Chorym na Zanik Miesni w Szczecinie oraz Fundacjg “Pasja” w tobzie, w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014—-2020.

3. Warunki udziatu oraz opis sposobu dokonywania oceny ich spetnienia. Informacje o
mozliwosci sktadania ofert czesciowych

Do niniejszego rozeznania rynku moga przystgpi¢ jedynie Wykonawcy posiadajgcy
odpowiednig wiedze i doswiadczenie w dziataniach na rzecz oséb z
niepetnosprawnosciami i cztonkéw ich rodzin.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci powierzenia czesci lub catosci zamowienia
podwykonawcom.

4. Kryteria oceny oferty oraz informacja o wagach punktowych lub procentowych
przypisanych do poszczegdlnych kryteriow oceny oferty

Cena 100%
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5. Szczegétowy opis przedmiotu zamoéwienia

Wykonawca zobowigzany jest wykonaé przedmiot zamodwienia w siedzibie
Zamawiajgcego — Fundacji Pomocy Chorym na Zanik Miesni lub miejscu zamieszkania
uczestnikow projektu ,,Zaopiekowani - systemowe wzmacnianie potencjatu opiekunczego
rodzin”.
Tematem przedmiotu zamowienia jest ,Prawa i obowigzki Oséb Niepetnosprawnych
(nabycie umiejetnosci szukania pomocy prawnej, z zakresu praw i obowigzkéw Osdb
Niepetnosprawnych oraz ich opiekunéw w sSwietle konwencji ONZ i ustawodawstwa
polskiego)”.
Planowana liczba godzin realizacji przedmiotu zamdwienia to 4 godziny szkoleniowe (1
godzina = 45 minut).
Przewidzianych jest 5 grup.
Ostateczna liczba godzin wynosi zatem po 4 godziny szkoleniowe na jedng grupe (tj. 4
godz. x 5 grup = 20 godzin szkoleniowych).
Termin wykonania przedmiotu zamdwienia musi by¢ dostosowany do potrzeb i mozliwosci
0s6b z niego korzystajacych oraz zgodny z harmonogramem realizacji projektu. Realizacja
przedmiotu zamowienia bedzie odbywata sie w czasie scisle okreslonym przez
Zamawiajacego.
Forma umowy zawartej z Wykonawca:

a. umowa zlecenie w przypadku Wykonawcy nieprowadzacego dziatalnosci

gospodarczej;
b. umowa o $wiadczenie ustug w przypadku Wykonawcy prowadzgcego pozarolniczg
dziatalno$¢ gospodarcza.

Dokumentowanie realizacji przedmiotu zamodwienia obejmuje  koniecznosé
przygotowywania i przekazywania Zamawiajgcemu podpisanych imiennych list
potwierdzajgcych skorzystanie ze wsparcia przez uczestnikéw projektu.
Wynagrodzenie ptatne bedzie na podstawie przedstawionego rachunku lub faktury z 14-
dniowym terminem ptatnosci.

6. Termin sktadania ofert

Do 11.09.2020 r. do godziny 10.00.

7. Termin realizacji

Wrzesien 2020 r.

8. Wykaz dokumentéw oraz oswiadczen niezbednych do ztozenia wraz z ofertg
Formularz oferty, ktdry stanowi zatacznik nr 1 do rozeznania.

9. Termin zwiazania ofertg uptywa po 10 dniach liczac od terminu sktadania ofert
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10. Ztozone oferty na zataczonym formularzu oferty w terminie do 11.09.2020 r. do
godziny 10.00 w jednej z nastepujgcych form:

e pocztg elektroniczng: m.konecka@miesnie.szczecin.pl

e pocztg tradycyjng/osobiscie: Fundacja Pomocy Chorym na Zanik Miesni, Al
Wojska Polskiego 69, 70-478 Szczecin (liczy sie data wptywu oferty)

W przypadku wyboru Wykonawcy, ktéry ztozyt swojg oferte elektronicznie,

Wykonawca zobowigzuje sie do ztozenia oryginatu oferty w terminie do 7 dni od

dokonania wyboru Wykonawcy.

FUNDACIA

Dom Pomocy Spotecznej
#D Kombatanta” C
om Kombatanta Po<to

im. gen. Mieczystawa Boruty-Spiechowicza

Realizatorzy: Partnerzy: Fundacja Pasja

AL Miejski Os’rof{el_( . Fundacja Pomocy Chorym
‘:s mo Pomocy Rodzinie 2 AR
pr w Szczecinie ~ na Zanik Migsni



