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Zatgcznik nr 2 do zapytania ofertowego

Nr sprawy: PCPR.804.05.2022

Wykonawca:

OSWIADCZENIE
o spetnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu

dotyczace Zapytania ofertowego

I:I Czes¢ | - warsztaty w ramach grup wsparcia dla 12 rodzicow/opiekunow
zastepczych:

1.

Posiadam wuprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub
czynnosci, zgodnie z przepisami prawa

lub

dysponuje osobami posiadajgcymi uprawnienia do wykonywania okreslone;j
dziatalnosci lub czynnosci, zgodnie z przepisami prawa.

Wykonam zaméwienie osobiscie, tzn. posiadam wyzsze kierunkowe o
profilu psychologia lub posiadam uprawnienia do prowadzenia warsztatbw w
ramach grup wsparcia

lub

dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia, tzn., ze osoby,
ktére bedg prowadzity warsztaty w ramach grup wsparcia posiadajg
wyksztatcenie wyzsze kierunkowe o profilu psychologia lub posiadajg
uprawnienia do prowadzenia warsztatow w ramach grup wsparcia.
Zrealizowatem co najmniej dwie ustugi prowadzenia warsztatdw w ramach
grup wsparcia lub tego samego rodzaju wsparcia w okresie ostatnich 2 lat

poprzedzajgcych termin otwarcia ofert
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lub
dysponuje osobami, ktére zrealizowaty co najmniej dwie ustugi prowadzenia
warsztatow w ramach grup wsparcia lub tego samego rodzaju wsparcia w

okresie ostatnich 2 lat poprzedzajgcych termin otwarcia ofert.

I:I Czes¢ Il - indywidualne wsparcie psychologiczne dla 40 dzieci i
miodziezy:

1. Posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci Iub
czynnosci, zgodnie z przepisami prawa
lub
dysponuje osobami posiadajgcymi uprawnienia do wykonywania okreslone;j
dziatalnosci lub czynnosci, zgodnie z przepisami prawa.

2. Wykonam zamowienie osobiscie, tzn. posiadam wyzsze kierunkowe o
profilu psychologia
lub
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia, tzn., ze osoby,
ktére bedg prowadzity warsztaty edukacyjne posiadajg wyksztatcenie wyzsze
kierunkowe o profilu psychologia

3. Zrealizowalem co najmniej dwie ustugi prowadzenia warsztatow
edukacyjnych lub tego samego rodzaju wsparcia w okresie ostatnich 2 lat
poprzedzajgcych termin otwarcia ofert
lub
dysponuje osobami, ktére zrealizowaty co najmniej dwie ustugi prowadzenia
warsztatow edukacyjnych lub tego samego rodzaju wsparcia w okresie
ostatnich 2 lat poprzedzajgcych termin otwarcia ofert.

4. Nie widnieje w rejestrze przestepcéw seksualnych
lub
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamowienia, ktore nie widniejg w

rejestrze przestepcow seksualnych.

I:I Czesc¢ lll - grupowe wsparcie psychologiczne dla 12 dzieci i mtodziezy
(TUS-trening umiejetnosci spotecznych):
1. Posiadam wuprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci Iub
czynnosci, zgodnie z przepisami prawa

lub
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dysponuje osobami posiadajgcymi uprawnienia do wykonywania okreslone;j
dziatalnosci lub czynnosci, zgodnie z przepisami prawa.

2. Wykonam zamoéwienie osobiscie, tzn. posiadam wyzsze kierunkowe o
profilu psychologia, jestem trenerem umiejetnosci spotecznych (mam
uprawnienia do prowadzenia zaje¢ grupowych w obszarze umiejetnosci
spotecznych — mam ukonczone kursy lub szkolenia z obszaru umiejetnosci
spotecznych)
lub

3. dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia, tzn., Ze osoby,
ktére bedg prowadzity warsztaty w ramach grup wsparcia posiadajg
wyksztatcenie wyzsze kierunkowe o profilu psychologia lub pedagogika, sg
trenerami umiejetnosci spotecznych (posiadajg uprawnienia do prowadzenia
zajeC¢ grupowych w obszarze umiejetnosci spotecznych — majg ukonczone
kursy lub szkolenia z obszaru umiejetnosci spotecznych)

4. Zrealizowatem co najmniej dwie ustugi prowadzenia treningu umiejetnosci
spotecznych lub tego samego rodzaju wsparcia w okresie ostatnich 2 lat
poprzedzajgcych termin otwarcia ofert
lub
dysponuje osobami, ktére zrealizowaty co najmniej dwie ustugi prowadzenia
treningu umiejetnosci spotecznych lub tego samego rodzaju wsparcia w
okresie ostatnich 2 lat poprzedzajgcych termin otwarcia ofert.

5. Nie widnieje w rejestrze przestepcow seksualnych
lub
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamowienia, ktore nie widniejg w

rejestrze przestepcow seksualnych.

I:I Czes¢ IV - indywidualna psychoterapia dla 6 dzieci i mtodziezy:

1. Posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci Iub
czynnosci, zgodnie z przepisami prawa
lub
dysponuje osobami posiadajgcymi uprawnienia do wykonywania okreslone;j

dziatalnosci lub czynnosci, zgodnie z przepisami prawa.
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2. Wykonam zamowienie osobiscie, tzn. posiadam wyzsze kierunkowe o
profilu psychologia i jestem psychoterapeutg
lub
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia, tzn., ze osoby,
ktore bedg prowadzity warsztaty w ramach grup wsparcia posiadaja
wyksztatcenie  wyzsze  kierunkowe o profilu psychologia i s3
psychoterapeutami.

3. Zrealizowatem co najmniej dwie ustugi prowadzenia warsztatow w ramach
grup wsparcia lub tego samego rodzaju wsparcia w okresie ostatnich 2 lat
poprzedzajgcych termin otwarcia ofert
lub
dysponuje osobami, ktére zrealizowaty co najmniej dwie ustugi prowadzenia
warsztatbw w ramach grup wsparcia lub tego samego rodzaju wsparcia w

okresie ostatnich 2 lat poprzedzajgcych termin otwarcia ofert.

4. Nie widnieje w rejestrze przestepcow seksualnych
lub
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamowienia, ktore nie widniejg w

rejestrze przestepcow seksualnych.

miejscowos¢ i data
Czytelny podpis (w przypadku parafki pieczatka imienna)
upowaznionego przedstawiciela wykonawcy
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