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              (Dane Wykonawcy)

ZAŁĄCZNIK NR 6a
WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ
	Lp.
	Nazwa szkolenia
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia szkolenia  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat szkolenia wraz z podaniem liczby szkoleń oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Aktywizacja klientów pomocy społecznej - możliwości wspólnego działania instytucji pomocy społecznej i instytucji rynku pracy
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ZAŁĄCZNIK NR 6b
WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ

	Lp.
	Nazwa szkolenia
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia szkolenia  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat szkolenia wraz z podaniem liczby szkoleń oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Kontrakt socjalny – diagnoza, cele i spodziewane efekty w obszarach: rodziny i dziecka, osób bezrobotnych, seniorów
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ZAŁĄCZNIK NR 6c

WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ

	Lp.
	Nazwa szkolenia
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia szkolenia  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat szkolenia wraz z podaniem liczby szkoleń oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Tworzenie grup wsparcia: inicjowania grup wsparcia dla rodzin zastępczych i doskonalenia umiejętności pracy z grupą wsparcia
	 
	 
	 

	2.
	Współpraca instytucji działających na rzecz dziecka i rodziny w obszarze sytuacji kryzysowych i interwencji skutkującej umieszczeniem dziecka poza rodziną dla kuratorów, policjantów i pracowników socjalnych
	
	
	

	
	
	
	
	

	3.
	Przełamywanie izolacji  społecznej w DPS
	
	
	

	4.
	Rola i znaczenie pracownika pierwszego kontaktu w realizacji potrzeb mieszkańca DPS
	
	
	

	5.
	Aktywizacja społeczno-zawodowa osób chorujących psychicznie
	
	
	

	6.
	Praca z klientem przejawiającym zaburzenia psychiczne/ Zaburzenia psychiczne osób starszych
	
	
	

	7.
	Zasady opieki i komunikacji z mieszkańcem z zaburzeniami procesów poznawczych i otępiennych. Metody i techniki pracy;
	
	
	

	8.
	Prowadzenie treningów umiejętności społecznych /komunikacyjnych/ w zakresie specjalistycznych usług opiekuńczych - dla opiekunek środowiskowych
	
	
	

	9.
	Alternatywne formy komunikacji z osobami niepełnosprawnymi - dla opiekunek środowiskowych
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ZAŁĄCZNIK NR 6d

WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ

	Lp.
	Nazwa seminarium
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia seminarium  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat seminarium wraz z podaniem liczby seminariów oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Nowelizacja ustawy Prawo zamówień publicznych - zmiany dotyczące jst
	 
	 
	 

	2.
	Prawo pomocy społecznej w kontekście Kodeksu postępowania administracyjnego
	
	
	

	3.
	Projektowane kierunki zmian w pomocy społecznej – w kierunku włączenia społecznego
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ZAŁĄCZNIK NR 6e

WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ

	Lp.
	Nazwa kursu
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia kursu  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat kursu wraz z podaniem liczby kursów oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Kurs kwalifikacyjny, pn. Asystent rodziny
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ZAŁĄCZNIK NR 6f

WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ

	Lp.
	Nazwa kursu
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia kursu  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat kursu wraz z podaniem liczby kursów oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Kurs specjalistyczny, pn. Skuteczna interwencja w sytuacjach kryzysowych
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ZAŁĄCZNIK NR 6g
WYKAZ WYKONAWCÓW WRAZ Z LICZBĄ PRZEPROWADZONYCH SZKOLEŃ

	Lp.
	Nazwa szkolenia/ seminarium
	Imię i nazwisko wykładowcy, którym dysponuje lub będzie dysponował Wykonawca, wyznaczonego do przeprowadzenia szkolenia/ seminarium  wraz z informacją nt. jego kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	Temat szkolenia/ seminarium wraz z podaniem liczby szkoleń/ seminariów oraz  ze wskazaniem grupy odbiorców
	Podstawa dysponowania wskazanymi osobami 

	1.
	Współpraca pomiędzy podmiotami ekonomii społecznej, a instytucjami rynku pracy oraz instytucjami pomocy i integracji społecznej. Ekonomia społeczna jako element Programu Aktywizacja i Integracja
	 
	 
	 

	2.
	Ekonomia społeczna jako narzędzie rozwoju lokalnego
	
	
	

	3.
	Spółdzielnia socjalna osób prawnych. Krok po kroku
	
	
	

	4.
	Seminaria propagujące wiedzę nt. ekonomii społecznej w regionie dla przedstawicieli jst, mediów, służb zatrudnienia,
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podpis osoby uprawnionej do składania oświadczeń

woli w imieniu Wykonawcy

