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Załącznik nr 1 do Ogłoszenia  
Szczegółowy Opis Przedmiotu Zamówienia 

 
I. INFORMACJE OGÓLNE 

 
1) Udzielanie świadczeń zdrowotnych superwizja dla zespołu terapeutycznego Poradni Leczenia 

Uzależnień. 
2) Superwizja będzie wykonywana  raz w miesiącu – w wymiarze 4 godzin.  
3) Łączna ilość godzin w okresie obowiązywania umowy 48.   

 
 

II. POZOSTAŁE INFORMACJE 
1) Świadczenia będą udzielane zgodnie z harmonogramem ustalonym przez Udzielającego 

Zamówienia.  
2) Liczba osób wykonujących zamówienie: 1 osoba  
3) Termin realizacji zamówienia: 12 miesięcy od dnia zawarcia umowy. 

 
 


