Zalgcznik nr 1
FORMULARZ ZGLOSZENIA PARTNERA DO PROJEKTU

zainteresowanego wspolng realizacjg projektu w ramach:

Dziatania 03.01 Dostepnos¢ szkolnictwa wyzszego,

Priorytetu 3: Dostepnos¢ 1 ustugi dla oséb z niepetnosprawno$ciami,
Programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027
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Adres siedziby podmiotu (wojewddztwo/kod pocztowy/miejscowos¢/ulica/nr domu/nr

PROSZE UZUPELNIC PONIZSZE INFORMACJE:
Opis dziatalnosci Oferenta z uwzglednieniem jego zgodnosci z celami partnerstwa:

Doswiadczenie w prowadzeniu dziatalno$ci na rzecz studentow z niepetlnosprawnoscia.
W liczbie lat do§wiadczenia uwzglednia si¢ lata kalendarzowe, w ktorych Oferent prowadzit
dziatalno$¢ na rzecz studentéw z niepetnosprawnoscia rozumiang jako realizacja projektow
finansowanych ze §rodkéw publicznych, ktorych uczestnikami byly te osoby lub realizacje
ustug na rzecz studentdow z niepelnosprawno$cia zamawianych przez szkoty wyzsze. Nalezy
opisa¢ kazdy projekt/ustuge podajac nazwe projektu/dziatania, okres realizacji, instytucje
zlecajaca, opis profilu uczestnikow/odbiorcow wraz z podaniem ich orientacyjnej liczby (+/-
10 0sob):



Doswiadczenie we wspolpracy ze szkolami wyzszymi w zakresie wspierania ksztatcenia osob
z niepelnosprawnoscig. Nalezy wymieni¢ uczelnie, z ktorymi Oferent wspoipracuje badz
wspotpracowal na podstawie zawartych pomiedzy Oferentem a uczelnia umoéw badz
porozumien wraz z podaniem nazwy przedsiewzigcia i okresu jego realizacji:

Doswiadczenie w realizacji projektow na rzecz 0sOb z niepelnosprawnoscia
wspotfinansowanych ze srodkéw publicznych. Nalezy wymieni¢ projekty o wartos$ci powyzej
4 min. zt realizowanych w okresie ostatnich 5 lat przed zlozeniem oferty podajac tytut projektu,
role w projekcie (lider / partner), instytucje finansujaca, okres realizacji, budzet projektu:

Potencjal kadrowy Partnera w zakresie specjalistow stale wspotpracujacych z Oferentem,
mogacych wnies¢ wktad do projektu. Nalezy wymieni¢ poszczegolnych specjalistow, ich
wyksztalcenie, specjalizacje, okres wspotpracy i okresli¢ podstawe dysponowania dang osoba:

Koncepcje realizacji zadan stawianych przed potencjalnym partnerem. Nalezy bardzo
szczegotowo opisa¢ koncepcje. Opis moze zosta¢ umieszczony w zataczniku do formularza.

OSWIADCZENIA

Sktadajac niniejszg oferte Oferent deklaruje wniesienie wkiladu finansowego wlasnego
w wysokosci 3% wydatkow kwalifikowalnych partnera w projekcie oraz wkladu w realizacje
zadan 1 celu partnerstwa w postaci wiedzy i doswiadczenia, know-how, zasobow ludzkich,
zasobOw organizacyjno-technicznych, ktérymi dysponuje w celu realizacji dziatan w projekcie.

A ponadto o$wiadcza, co ponizsze.



1. Oferent potwierdza, iz jest podmiotem zarejestrowanym i dziatajagcym na terenie
Rzeczpospolitej Polskie;.

2. Oferent potwierdza, ze w ramach prowadzonej dziatalnosci podejmuje dziatania
zgodne z celami partnerstwa.

3. Oferent nie jest podmiotem wykluczonym z mozliwosci otrzymania
dofinansowania (o ktorym mowa w art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009
r. o finansach publicznych).

4. Oferent nie zalega z nalezno$ciami publiczno-prawnymi.

5. Oferent ma co najmniej 5-letnie udokumentowane do$wiadczenie w obszarze
dziatah na rzecz zwigkszania dostgpnosci szkolnictwa wyzszego dla osob
z r6znymi rodzajami niepetnosprawnosci.

6. Oferent posiada co najmniej 5S-letnie udokumentowane doswiadczenie
w pozyskiwaniu i nalezytej realizacji projektow wspotfinansowanych ze srodkoéw
Unii Europejskiej w ramach EFS lub innych §rodkow publicznych realizowanych
samodzielnie jako wnioskodawca lub jako partner.

7. Oferent w ciggu ostatnich 3 lat wspotpracowat z co najmniej 7 uczelniami
w obszarze zwigkszania ich dostepnosci dla 0séb z niepelnosprawnosciami.

8. Oferent posiada doswiadczenie we wspolpracy ze srodowiskiem 0sob z roznymi
niepelnosprawnos$ciami, a w ramach swojej dziatalno$ci wspieral bezposrednio
co najmniej 500 niepelnosprawnych studentéw badz absolwentow szkot wyzszych.

9. Oferenta posiada potencjal kadrowy w zakresie specjalistow stale z nim
wspoOtpracujacych, mogacych wnies¢ wklad do projektu. Do potencjatu wliczane
sa osoby, z ktorymi Oferent wspolpracuje w sposob ciagly lub powtarzalny
w okresie 3 miesiecy przed datg zlozenia Oferty (dotyczy specjalistow obszaru
dostgpnosci, np. edukacji wilaczajacej, rehabilitacji, psychologii, doradcow
zawodowych, specjalistow ds. informacji 1 technologii asystujacych, w tym
tyflospecjalistami, specjalistow ds. dostepnosci architektonicznej, specjalistow
w zakresie prawa (radca prawny/adwokat)).

10. Oferent w przypadku wyboru jego oferty zobowiazuje si¢ do podpisania umowy
partnerskie;j.

11. Oferent wyraza zgode na upublicznienie informacji o wyborze na partnera
projektu.

12. Oferent o$wiadcza, ze dane wskazane w niniejszym zgloszeniu s3 zgodne
z prawda.

13. Oferent oswiadcza, Ze spelnia wymagania wskazane w ogloszeniu.

pieczec 1 podpisy 0sdb uprawnionych do reprezentowania



