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                      ZAPYTANIE  OFERTOWE  nr  ZO-40/17/BD      z dnia 20.12.2017r. 

Zapytanie ofertowe dot. wyłonienia Wykonawcy(ów), do przeprowadzenia na terenie województwa 
podkarpackiego, podlaskiego, łódzkiego zajęć teoretycznych (wykłady/ ćwiczenia) objętych programem 
kursu specjalistycznego „Wywiad i badanie fizykalne”, modu ł II: „Badanie przedmiotowe osoby doros łej”, 
realizowanego przez Centrum Onkologii w ramach Projektu pn. „Podniesienie kwalifikacji zawodowych i 
kompetencji miękkich 750 pielęgniarek i położnych zgodnie z potrzebami epidemiologiczno-
demograficznymi kraju”. Krótki opis Projektu stanowi Załącznik nr 1. 
 
Zamawiający: 
Centrum Onkologii – Instytut im. Marii Skłodowskiej – Curie 
ul. Wawelska 15 b, 02-034 Warszawa 
NIP 525-000-80-57 
 
I. OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

 
1. Przedmiotem niniejszego Zapytania jest wy łonienie osób(y), której zadaniem będzie 

przeprowadzenie zajęć teoretycznych w trzech wyżej wymienionych województwach, 
(wykłady/ćwiczenia) objętych programem kursu specjalistycznego „Wywiad i badanie fizykalne”, 
moduł II: „Badanie przedmiotowe osoby doros łej”, realizowanego przez Centrum Onkologii 
w ramach Projektu pn. „Podniesienie kwalifikacji zawodowych i kompetencji miękkich 
750 pielęgniarek i położnych zgodnie z potrzebami epidemiologiczno-demograficznymi kraju”, 
w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020, wspó łfinansowanego ze 
środków Europejskiego Funduszu Spo łecznego, zgodnie z programem opublikowanym na stronie 
Centrum Kształcenia Podyplomowego Pielęgniarek i Położnych www.ckppip.edu.pl. Program kursu 
stanowi Załącznik nr 2. 

 
Nr 
modułu 

Nazwa Modułu Liczba godzin zajęć 
teoretycznych (wykłady/ 

ćwiczenia*) (Jedna edycja) 
II. Badanie przedmiotowe osoby doros łej. 35 

*Ćwiczenia- grupy 8-10 osób 
 
2. Wykładowcą może być: 

• Pielęgniarka, położna posiadająca stopień naukowy doktora lub tytuł magistra 
pielęgniarstwa/położnictwa oraz nie mniej niż 5-letni staż pracy w zakresie odpowiadającym 
tematyce prowadzonych zajęć i spełnia co najmniej jeden z warunków: 

o nauczyciel akademicki lub 
o ukończony kurs „Advanced Physical Assessment” lub 
o tytuł specjalisty uzyskany po 2001 roku lub 

http://www.ckppip.edu.pl
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o ukończony kurs specjalistyczny Wywiad i badanie fizykalne. 
• Lekarz specjalista lub w trakcie specjalizacji. 

 
3. Spełnienie warunku będzie weryfikowane na podstawie przed łożonych dokumentów (kserokopia/ 

skan), zgodnie z poniższą tabelą: 
 

Lp Warunek Dokument służący weryfikacji  
spełnienia warunku 

1. stopień naukowy doktora lub tytuł magistra 
pielęgniarstwa/położnictwa 

kserokopia/ skan dyplomu 

2. nie mniej niż 5-letni staż pracy w zakresie 
odpowiadającym tematyce prowadzonych zajęć 

kwestionariusz osobowy (cv) 

3. nauczyciel akademicki kwestionariusz osobowy (cv) 
4. ukończony kurs „Advanced Physical Assessment” kserokopia/ skan zaświadczenia 

5. tytuł specjalisty uzyskany po 2001 roku kserokopia/ skan zaświadczenia 

6. ukończony kurs specjalistyczny Wywiad i badanie 
fizykalne 

kserokopia/ skan zaświadczenia 

7. lekarz specjalista kserokopia/ skan dyplomu 

8. lekarz w trakcie specjalizacji kwestionariusz osobowy (cv) 

 
4. Zadania i obowiązki Wykonawcy: 

 
• Wykonawca zobowiązuje się do: 

o przeprowadzenia zajęć, w tym wymaganych zaliczeń, zgodnie z założeniami organizacyjno 
- programowymi kursu zawartymi w programie kursu (Załącznik nr 2) oraz zapisami umowy 
pomiędzy Zamawiającym a Wykonawcą, której wzór stanowi Załącznik nr 3, 

o prowadzenia dokumentacji kursu, 
o prowadzenie ewidencji czasu pracy, 
o oznakowania wszelkich dokumentów dotyczących realizowanej usługi, przekazywanych 

Zamawiającemu (np. materiały dydaktyczne), zgodnie z aktualnie obowiązującymi 
wytycznymi w zakresie promocji i oznakowania projektów w Programie Operacyjnym 
Wiedza Edukacja Rozwój. Dostęp do wytycznych zapewni Zamawiający na prośbę 
Wykonawcy. 

o współpracy w zakresie monitoringu przebiegu i efektów kszta łcenia oraz informacji o 
Projekcie i promocji Projektu 
 

5. Jedna edycja kursu przewiduje uczestnictwo 30 osób. 
6. Jedna godzina liczona jest jako 45 minut dydaktycznych. 
7. W trakcie zajęć dla uczestników przewidziane są przerwy kawowe i obiadowe. 
8. Przedmiotowe zapytanie ofertowe obejmuje następujące zadania: 

• 5 edycji kursu z podziałem na zadania, na poszczególne województwa: 
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Zadanie 2. podkarpackie 1 edycja 

Zadanie 3. podlaskie 2 edycje 

Zadanie 4. łódzkie 2 edycje 

 
9. Miejsce realizacji szkolenia będzie wskazane w zakresie danego województwa, po rozstrzygnięciu 

zamówienia wyłaniającego wykonawcę(ów) udostępniającego sale wykładowe dla realizacji 
przedmiotowego kursu. 

10. O dokładnym adresie i terminie realizacji szkolenia Zamawiający powiadomi Wykonawcę(ów). 
11. Zamawiający dopuszcza możliwość niezrealizowania poszczególnych edycji kursów ze względu na 

brak naboru uczestników. 
12. Zamawiający dopuszcza możliwość składania ofert częściowych na poszczególne województwa. 

 
II. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY 

 
1. Ofertę mogą złożyć osoby czynne zawodowo, spe łniające warunki przedstawione poniżej: 

• posiadają wiedzę, kwalifikacje i doświadczenie zawarte w pkt. I.2 zapytania ofertowego, 
• są zdolne do wykonania zamówienia, 
• dysponują czasem niezbędnym do realizacji przedmiotu zamówienia. 

2. Zamawiający uzna warunek za spełniony, jeżeli zostaną przedstawione dowody na 
wymagania wykazane w niniejszym zapytaniu ofertowym (pkt. I.3). 

3. Zamawiający dopuszcza możliwość składania ofert częściowych (realizacja 
przedmiotu zamówienia w poszczególnych województwach), zgodnie z wykazem 
zadań (Załącznik nr 4) na poszczególne województwa. 

4. Oferta musi zawierać: 
• Formularz oferty (Załącznik nr 4), 
• Oświadczenie Wykonawcy, że spełnia wymogi Zamawiającego, 
• Kwestionariusz osobowy (cv) zawierający opis wymaganych kwalifikacji oraz 

wymaganego doświadczenia, wraz z kopiami (skanami) dokumentów je 
potwierdzających. 

5. Oferta powinna być sporządzona w języku polskim, techniką czytelną oraz trwałą. 
6. Wszystkie kopie wymaganych dokumentów powinny być oznaczone „za zgodność z 

oryginałem” oraz zawierać datę i podpis Wykonawcy. 
 
 

III. TERMIN WYKONANIA ZAMÓWIENIA: 
Od dnia podpisania umowy, zgodnie z ofertą Wykonawcy i harmonogramem przedłożonym 
Wykonawcy przez Zamawiającego z niezbędnym wyprzedzeniem czasowym. Planowana 
realizacja zajęć (moduł II): województwo opolskie od po łowy marca 2017 r. Pozostałe terminy 
będą dostępne wraz z postępem rekrutacji. 

 
IV. TERMIN I SPOSÓB SKŁADANIA OFERT: 

 
1. Oferta powinna być złożona w zamkniętej kopercie, oznaczonej: 
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Oferta  
na zapytanie ofertowe nr ZO- 40/17/BD   z dnia 20.12.2017  

Nie otwierać przed 28.12.2017r. godz. 11:00  

2. Ofertę w zamkniętej kopercie należy złożyć u Zamawiającego przy ul. Wawelskiej 15 B  
w Dziale Zamówień Publicznych i Zaopatrzenia pok. nr 009 (parter) do godz. 11:00 do dnia 
28.12.2017. Koperta, w której znajduje się oferta musi zawierać nazwę i adres 
Zamawiającego oraz dane Wykonawcy, tj. nazwę, adres, numer telefonu i faxu. 

3. Oferty otrzymane przez Zamawiającego po terminie składania ofert zostaną pozostawione 
bez rozpatrzenia. 

4. Oferent może przed upływem terminu składania ofert zmienić lub wycofać swoją ofertę. 
5. W toku badania i oceny ofert Zamawiający może żądać od oferentów wyjaśnień 

dotyczących treści złożonych ofert. 
 

V. KRYTERIA WYBORU OFERT 
100% - Cena 
Zamawiający wybierze ofertę najkorzystniejszą tj. ofertę z najniższa ceną spełniająca wszystkie 
wymagania i warunki zamówienia. 
 

VI. DODATKOWE INFORMACJE 
 

1. W ramach zamówienia nie ma możliwości składania ofert wariantowych. 
2. Zamawiający wyklucza udział Podwykonawców w realizacji zamówienia. 
3. Zamawiający zastrzega sobie prawo do unieważnienia postępowania na każdym etapie, 

bez podania przyczyny. 
4. Wszelkich informacji dotyczących przedmiotu zamówienia udziela Małgorzata Imianowska, 

e-mail: malgorzata.imianowska@coi.pl. i Melania Butrym e-mail: melab@coi.pl. 
5. W zakresie formalnoprawnym: Beata Dymek e-mail: beata.dymek@coi.pl 

 
VII. ZAŁĄCZNIKI  

1. Krótki opis projektu 
2. Program kursu 
3. Projekt umowy 
4. Formularz ofertowy 

 

mailto:malgorzata.imianowska@coi.pl
mailto:melab@coi.pl
mailto:beata.dymek@coi.pl

