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Bydgoszcz, dnia 05.09.2018 r.

Rozeznanie rynku
w ramach projektu: Bydgoski Dzienny Dom Pobytu

1. Zamawiajacy: Agencja Analiz i Doradztwa Personalnego PSYCHOLOGICAL SOLUTIONS GROUP
Remigiusz Koc, ul. Gdariska 105/4, 85-022 Bydgoszcz, NIP 8781695922, REGON 340623485.

2. Dotyczy: wynagrodzenia dietetyka Swiadczacego ustuge przez okres 22 miesiecy dla 12
Uczestnikéw/Uczestniczek Bydgoskiego Dziennego Domu Pobytu (DDP).

3. Ustuga sSwiadczona bedzie w okresie od 01.10.2018 r. do 31.07.2020 r., w dni robocze tj. od
poniedziatku do pigtku, w godzinach pracy DDP.

4. Tryb udzielenia zaméwienia
Postepowanie o udzielenie zamdwienia prowadzone jest w oparciu o rozeznanie rynku zgodne
z Wytycznymi w zakresie kwalifikowalnosci wydatkdw w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci na lata 2014-2020.

5. Do sktadania ofert upowaznione sg podmioty uprawnione do Swiadczenia przedmiotowej ustugi. Z
uwagi na realizacje projektu wspétfinansowanego ze Srodkéw europejskich, jak réwniez zapiséw
regulaminu_konkursu nr RPKP.09.03.02-17.00-04-118/17, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo
wyboru (w pierwszej kolejnosci) Podmiotu Ekonomii Spotecznej (PES).

6. Nie dopuszcza sie sktadania ofert czesciowych.

Przedmiot rozeznania rynku:

Przedmiotem niniejszego rozeznania rynku jest wytonienie podmiotu realizujgcego ustuge
poradnictwa w zakresie dietetyki. Dietetyk bedzie odpowiedzialny mi.in. za przeprowadzenie
konsultacji dietetycznych z Uczestnikami/Uczestniczkami Dziennego Domu Pobytu w Bydgoszczy (12
0sdb).

taczna liczba godzin w ramach zamdwienia: 20 godzin/m-c x 22 miesiecy = 440 godzin.
Ustugi swiadczone w beda w dniach ustalonych z Zamawiajgcym w miesiecznym harmonogramie.

Miejsce realizacji zlecenia — siedziba Bydgoskiego Dziennego Domu Pobytu (ul. Fordonska 120,
Bydgoszcz).

Oferent zapewni realizacje ustugi przez osobe/osoby spetniajgca/spetniajgce nastepujgce wymagania
obligatoryjne:
a) wyksztatcenie wyzsze — ukoriczone studia wyzsze na kierunku dietetyka lub technologia
zywienia;
b) min. 3 letnie doswiadczenie zawodowe w pracy na stanowisku dietetyka;
c) min. 0,5 roku doswiadczenia w pracy na stanowisku dietetyka w DDP / DPS lub innych
placéwkach o zblizonym profilu dziatalnosci (ustugi spoteczne/opiekuncze skierowane do
0s06b niesamodzielnych).

Oferent wskaze min. 1 osobe bedacg dietetykiem oraz spetniajgcg powyzsze kryteria.
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Osoba do kontaktu:

e  Remigiusz Kog, tel. 601 619 159, e-mail: info@psg.edu.pl
e Eliza Natywa, tel. 794 650 066, e-mail: eliza.natywa@psg.edu.pl

Termin i miejsce sktadania oferty

Oferty prosimy sktada¢ na zatgczonym formularzu do 11.09.2018 do godziny 23:59:59 na adres e-mail:
info@psg.edu.pl lub osobiscie do siedziby Agencji Analiz i Doradztwa Personalnego Psychological
Solutions Group Remigiusz Koc, ul. Gdariska 105/4, 85-022 Bydgoszcz z dopiskiem (w temacie maila lub na
kopercie) ,Oferta na swiadczenie ustugi dietetycznej — BDDP”.
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Formularz oferty

na swiadczenie ustugi dietetycznej
w ramach projektu pn. ,,Bydgoski Dzienny Dom Pobytu”

DANE OFERENTA

Nazwa firmy: Adres siedziby:
Telefon: E-mail:
REGON: WWW:

NIP: Reprezentant:

(osoba uprawniona do ztozenia oferty)

OSOBA DO KONTAKTU

Imie i nazwisko:

Telefon:

E-mail:

Przedmiot oferty wraz z opisem

Cena za 1 godzine pracy (zt brutto)

Ustuga dietetyka

taczna cena zamowienia — 440 godzin
(zt brutto)

Oswiadczenia:

Realizacja ustugi bedzie prowadzona zgodnie z zakresem okres$lonym w zaproszeniu.
Reprezentuje podmiot prowadzacy dziatalno$¢ ustugowg w zakresie zgodnym
z przedmiotem niniejszego postepowania oraz posiadam uprawnienia do wykonywania
okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa naktadajg obowigzek ich
posiadania.

Oswiadczam, ze reprezentuje podmiot, ktéry posiada niezbedng wiedze i doswiadczenie
oraz dysponuje potencjatem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia.
Zobowigzuje sie do zawarcia umowy w terminie i miejscu wskazanym przez
zamawiajgcego w przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejszg.

Do oferty zatgczam CV osoby/osdb przewidzianych do realizacji ustugi.

Oswiadczam, ze niniejsza oferta wazna jest przez okres 30 dni od daty jej ztozenia.

(data, podpis, pieczed)



