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INFORMACJA O ZAKONCZENIU POSTEPOWANIA
Nr postepowania uzupetniajgcego: 1a/2017/PFRON/PD3 data: 23.05.2017 r.

dotyczy: wyboru najkorzystniejszej oferty na przeprowadzenie IPD dla uczestnikéw projektu:
»Pomocna Dion 3" wspoétfinansowanego ze srodkéw Parnstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych

Przedmiotem zamdwienia bylo opracowanie Indywidualnego Planu Dziatania (IPD)
przez lekarza, psychologa i rehabilitanta dla ér. 102 osob ze stwardnieniem rozsianym
zterenu woj. todzkiego i sr. 15 o0s6b ze stwardnieniem rozsianym z terenu woj.
zachodniopomorskiego w ramach realizowanego projektu: ,Pomocna Dton 3"
wspotfinansowanego ze $rodkéw PFRON, IPD ma na celu okreslenie poziomu kompetencji
spotecznych, preferencji, predyspozycji, mocnych i stabych stron osoby ze stwardnieniem
rozsianym craz okreslenie strategii wsparcia w obszarach problematycznych.

Wymagania niezbedne:

— psycholog — ukonczone studia wyzsze na kierunku psychologia;

— lekarz - kwalifikacje potwierdzone wymaganymi dokumentami do udzielania swiadczen
zdrowotnych, tj. posiadajacy prawo wykonywania zawodu;

— rehabilitant - absolwenci éredniej szkoly medycznej, studiéw licencjackich lub
magisterskich, o kierunku rehabilitacja lub fizjoterapia;

— doswiadczenie w pracy z osobami ze stwardnieniem rozsianym (SM);

Przedmiot zamowienia $wiadczony bedzie w biurze projektu, domach beneficjentow
ostatecznych projektu lub w innym miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego i ustalonym
z Oferentem.

Informujemy, ze w wyniku przeprowadzonego zapytania ofertowego uzupetniajgcego nr
1a/2017/PFRON/PD3 data: 23.05.2017 r. wybrano nastepujace oferty:

L.p. Imie i nazwisko
1. Maciej Piekarski
2. Adam Daraz
3. Magdalena Jasinska
4, Ewa Waszczyk
5 Dagmara Teske
6. Beata Czyzo-Filip
7 Tomasz Szwarc
8, Bogustawa Kapela
9. Krzysztof Celej
10. Anna Szukata
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UZASADNIENIE
Do dnia 31.05.2017 r. do godz. 16.00 wptyneto 10 ofert, ktére zostaly zweryfikowane

pozytywnie pod wzgledem formalnym i merytorycznym. Komisja oceniajgca na posiedzeniu w dniu
05.06.2017 r. przyznafa punkty wg kryterium zawartym w zapytaniu ofertowym uzupetniajgcym nr

1a/2017/PFRON/PD3 data: 23.05.2017 r. i dokonata wyboru oferentéw, ktérzy otrzymali pajwyiszg

liczbe punktdw oraz spetnili wymagania.
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