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Zamawiajacy:

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Tucholi

ul. Pocztowa 7, 89-500 Tuchola

www.bippowiat.tuchola.pl

Tuchola, dnia 21.06.2012 1.
PC.3630.1.2012

Na podstawie art. 38 ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamowien publicznych
(Dz. U. z 2010 r.,, nr 113, poz. 759) przekazuje tre$¢ zapytania, ktére wplyngto do Zamawiajacego
wraz z odpowiedzia w postgpowaniu o udzielenie zamowienia w trybie przetargu nieograniczonego
na ,Przeprowadzenie kurséw dla oséb niepelnosprawnych, mlodziezy opuszczajacej placowke
opiekunczo-wychowawcza jako uczestnikéw projektu systemowego pt. ,,Aktywizacja zawodowa
1 zmniejszenie marginalizacji mieszkaficow powiatu tucholskiego” wspétfinansowanego przez Unig
Europejska ze srodkdéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Priorytetu VII. Promocja
integracji spolecinej, 7.1. Rozwéj 1 upowszechnianie aktywnej integracji, 7.1.2. Rozwdj
1 upowszechnianie aktywnej integracji przez powiatowe centra pomocy rodzinie; Programu
Operacyjnego Kapital Ludzki, zwanego dalej ,,projektem systemowym” na lata 2012-2013:
Pytanie nr 1:
Zwracam si¢ z prosba o wyjasnienie tresci specyfikacji istotnych warunkéow zamoéwienia
w nastepujacym zakresie. W rozdziale V SIWZ ,,Warunki udzialu w postepowaniu oraz opis sposobu
dokonania oceny spelniania tych warunkow” wskazano, ze w przypadku zadan od 4 do 9
Wykonawca musi wykazaé, ze dysponuje ,,co najmniej jedng osobg posiadajaca odpowiednie
wyksztatcenie i kwalifikacje zéwodowe pozwalajace zrealizowaé przedmiot zamowienia oraz
przeprowadzily co najmniej 1 szkolenie z osobami niepetnosprawnymi , w tym z chorobami
psychicznymi”. Prosz¢ o doprecyzowania, co Zamawiajacy uznaje za ,,odpowiednie wyksztalcenie
i kwalifikacje zawodowe” oraz w jaki sposéb Zamawiajacy definiuje niepetnosprawno$¢ i choroby
- psychiczne? Jakie dokumenty beda wymagane w celu potwierdzenia, ze uczestnikami realizowanych
szkolen byly osoby niepetnosprawne, w tym z chorobami psychicznymi? Czy w przypadku realizacji
zamOwienia przez wigce] niz jednego trenera/doradce kazda z tych os6b musi spetniaé wymagania

okreslone w rozdziale V SIWZ?
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OdpowiedZ nr 1.

Zamawiajacy wymaga, aby prowadzacy szkolenie posiadal odpowiednie wyksztalcenie oraz
kwalifikacje zawodowe uprawniajace do prowadzenia danego rodzaju szkolen wskazanych w SIWZ
np. zajecia z doradcg zawodowym to osoba posiadajaca odpowiednie wyksztalcenie tj. wyzsze
pedagogiczne oraz licencja do wykonywania zawodu.

Zamawiajacy wymaga réwniez, aby Wykonawca wykazal, ze dysponuje co najmniej 1 osoba, ktéra
przeprowadzila co najmniej jedno szkolenie z osobami niepetnosprawnymi w tym z choroba
psychicznymi w zataczniku nr 9 do STWZ. Wykonawca prowadzac szkolenia zostaje poinformowany
przez Zamawiajacego z jaka grupa oséb prowadzié bedzie szkolenie np. bezrobotni lub
niepelnosprawni z uwzglednieniem schorzen itp. Dlatego tez wymagamy, aby Wykonawca posiadat
doswiadczenie w prowadzeniu zaje¢ z osobami niepetnosprawnymi z chorobami psychicznymi.
Zgodnie z art. 2 pkt. 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu 0séb niepetnosprawnych (Dz. U. z 1997 r., nr 123, poz. 776) zostala wyjasniona
definicja ,,niepelosprawno$¢”. Ustalajac stopien niepetnosprawnosci bierze si¢ pod uwage
schorzenie, na ktére cierpi osoba wnioskujaca o wydanie orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci.
Na orzeczeniach o stopniu niepetnosprawnosci wskazane sa kody tytutu niepelnosprawnosci: 02-P,
01-U. W w/w kodach ujete sa choroby psychiczne.

Wymagamy rowniez, aby kazdy z treneré6w oraz doradcéow prowadzacych zajecia spelniat
wymagania okreslone w rozdziale V ust.1 pkt. 4 SIWZ.

Potwierdzeniem, ze uczestnikami szkolenia byly osoby niepelnosprawne w tym z zaburzeniami
psychicznymi bedzie informacja Wykonawcy okreslona w zataczniki nr 9 »Wykaz osob, ktére beda
uczestniczy¢ w wykonywaniu zamoéwienia” do SIWZ.

Powyzsze wyjasnienie nalezy uwzgledni¢ przy sporzadzaniu oferty. Niniejszy dokument jest rOwniez

dostgpny na stronie internetowej www.bippowiat.tuchola.pl w zaktadce ,,Zaméwienia publiczne”.
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