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Zatgcznik Nr 3 do Regulaminu udzielania
zamoéwien publicznych, ktoérych wartos$¢ nie
przekracza wyrazonej w ztotych polskich
réwnowartosci kwoty 30 tys. Euro

piecze¢ zamawiajgcego

ZAPYTANIE OFERTOWE

w sprawie zaméwienia na dostawy/ustugi/roboty budowlane o wartosci
przekraczajacej 6.000 euro i nieprzekraczajacej 30.000 euro

W zwiazku z art4 ust.8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamodwien publicznych
(. Dz.U. z 2013 r. poz. 907 z pdz. zmianami) zwracam si¢ z zapytaniem ofertowym
o ceng dostaw/ ustug /robot budowlanych

1. Zamawiajacy

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Dartowie
ul. O.D. Tynieckiego 20

2. Przedmiot zamodwienia:

Przeprowadzenie  zabiegéw rehabilitacyjnych dla 9 matek dzieci
niepetnosprawnych - Beneficjentow projektu systemowego , Szansa na rozwoj”
realizowanego w 2014 roku przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Dartowie.

3. Termin realizacji zaméwienia:
Od dnia podpisania umowy do 20 grudnia 2014r.

4. Kryteriawyboru oferty :
Kryterium — najnizsza cena - 100% .

5. Warunki zamoéwienia:

1. 10 dni , po 5 zabiegdéw dziennie dla kazdego uczestnika zgodnie z zaleceniem
lekarza z osrodka rehabilitacyjnego, w ktorym majg by¢ wykonywane zabiegi
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Wykonawca zapewnia:

1)
2)
3)

4)

5)
6)

ubezpieczenie NNW,

badanie lekarskie,

zbiorowy bezptatny dojazd uczestnikédw na zabiegi do osrodka rehabilitacyjnego oraz
powro6t do Dartowa

realizacja zabiegdw zgodnie =z przedstawionym i zaakceptowanym przez
Zamawiajgcego harmonogramem zabiegdw okreslajgcych terminy zabiegow, rodza;j
zabiegOw przyznanych dla poszczegoélnych uczestnikéw itp.,

zapewnienie doswiadczonej kadry realizujgcej przedmiot zamowienia,

dostarczenie Zamawiajgcemu petnej dokumentacji z wykonania przedmiotu
zamowienia tj. sprawozdania z realizacji zadania wraz ze zdjeciami ( min. 5 zdje¢),
wykazu zabiegdw rehabilitacyjnych zaleconych przez lekarza dla kazdego uczestnika
wraz z potwierdzeniem ich wykonania.

6. Inneistotne warunki zamoéwienia:

1)

2)

3)

4)

5)

Oznaczenia pomieszczen , w ktérych prowadzone bedg zabiegi oraz  prowadzonej
dokumentacji dot. zabiegéw rehabilitacyjnych zgodnie z wytycznymi dot. oznaczania
projektéw w ramach POKL- logotypy do pobrania na stronie: WWW.efs.gov.pl lub
WWW.mrr.gov.pl

Biezace informowanie Zamawiajgcego o0 nieobecnosciach  beneficjentéw na
zabiegach, przypadkach rezygnacji zabiegow, itp.

niezwtoczne pisemne poinformowanie Zamawiajgcego o zmianie osoby prowadzacej
szkolenie z podaniem przyczyny zmiany oraz danych nowej osoby. Zmiana osoby
prowadzacej szkolenie nie moze skutkowaé pogorszeniem poziomu szkolenia.
Wykonawca jest zobowigzany zapewni¢ kontynuacje szkolenia przez osobe
posiadajgcg wymagane kwalifikacje i doswiadczenie gwarantujgce nie gorszy poziom
szkolenia niz osoba pierwotnie wskazana. Wykonawca musi uzyskaé akceptacje
Zamawiajgcego na powyzszg zmiane.

Osrodek rehabilitacyjny, w ktéorym bedg wykonywane zabiegi powinien znajdowac sie
w odlegtoéci nie wiekszej niz 20 km od Dartowa.

Osrodek rehabilitacyjny powinien posiada¢ wpis do rejestru wojewody osrodkow, w
ktorych mogg odbywac sie turnusy rehabilitacyjne i uprawniony jest do przyjmowania
zorganizowanych grup turnusowych.
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7. Wymagane dokumenty:

1) Formularz ofertowy — zatgcznik nr 1 do zapytania ofertowego.

2) Wykaz oséb, ktére bedg realizowaé przedmiot zamowienia zatgcznik nr 2 do
zapytania ofertowego.

3) dokumenty poswiadczajgce wyksztatcenie i doswiadczenie zawodowe osoby (0séb)
realizujgcej przedmiot zmowienia,

4) Wstepny harmonogram realizacji przedmiotu zamowienia.

8. SposoOb przygotowania oferty .

Oferte sporzadzi¢ nalezy na zatgczonym druku ,OFERTA” ( zat.nr.1).

Oferte sporzadzi¢ nalezy w jezyku polskim, w formie pisemnej. Oferta winna byc¢
podpisana przez osobe upowazniong. W przypadku sktadania oferty w siedzibie
zamawiajgcego lub pocztg na kopercie nalezy umiesci¢ napis ,Zapytanie ofertowe na
. Przeprowadzenie  zabiegbw rehabilitacyjnych dla 9 matek dzieci
niepelnosprawnych - Beneficjentow projektu systemowego , Szansa na rozwoj”
realizowanego w 2014 roku przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w
Dartowie.”.

Oferte ztozy¢ mozna osobiscie u Zamawiajgcego, pok. nr.12 ,za posrednictwem poczty
na adres: Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej, 76-150 Dartowo ul. O. D. Tynieckiego 20.

9. Termin ztozenia oferty.
Oferte ztozy¢ nalezy do dnia 23.09.2014r.do godz. 14:00.

1. Osoba upowazniona do kontaktéw z wykonawcami:
Magdalena Witkowska - specjalista do spraw obstugi finansowej projektu,
tel. (94) 314 67 76.

( podpis Kierownika Osrodka )
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Zatgcznik Nr 1 do Zapytania ofertowego

Pieczatka oferenta Ll dnia.....

OFERTA
Miejski Osrodek
Pomocy Spotecznej
w Darfowie

Odpowiadajagc na zapytanie ofertowe dotyczace zaméwienia na dostawy/ustugi/roboty
budowlane realizowanego na podstawie art. 4 ust.8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo

zamowien publicznych , a dotyczace:

(wpisaé przedmiot zamowienia )
sktadam oferte nastepujacej tresci:

Oferuje wykonanie zamoéwienia za ceng NEttO..........cueeiiiiiiii i zt
Obowigzujacy podatek VAT ....... TSRS zt.
(O7=T 0 1= o] (0] 1 (o L OO PPP PP PPPO zt.
(011 1= U R TTPPPRR

Podana cena zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu zamdwienia.

Oswiadczam, ze:
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Posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
ustawy nakfadajg obowigzek posiadania takich uprawnien,

Posiadam niezbedng wiedze i doswiadczenie oraz potencjat techniczny, a takze
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamowienia,

Znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie
zamowienia,

Zapoznatem sie z wzorem umowy, stanowigcym zatgcznik do zapytania ofertowego i
akceptuje w catosci warunki w nim zawarte oraz wyrazam gotowo$¢ zawarcia
umowy,

Zobowigzuje sie wykona¢ przedmiot zaméwienia zgodnie z warunkami postawionymi

w zapytaniu ofertowym w terminie do dnia..................... :

podpis osoby upowaznionej
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Zatgcznik Nr 2 do Zapytania ofertowego

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe dotyczace przeprowadzenia zabiegéw rehabilitacyjnych
dla 9 matek dzieci niepetnosprawnych - Beneficjentéw projektu systemowego ,, Szansa na rozwéj”

realizowanego w 2014 roku przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Dartowie, przedstawiam

ponizej wykaz osob, ktore beda uczestniczy¢ w realizacji zamdowienia.

Lp | Imie i nazwisko osoby
realizujacej przedmiot
zamowienia

Kwalifikacje
zawodowe

Doswiadczenie zawodowe | Podstawa do
dysponowania

osobg

Podpis wykonawcy




KAPITAL LUDZKI “ Wojewddzki Urzad Pracy ~ “MAECEEEEEE

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI w Szczecinie FUNDUSZ SPOLECZNY

Czlowiek- najlepszainwestycja
Zatqcznik nr 3 do zapytania ofertowego

UMOWA Nr...../14/POKL

zawarta w dniu ............. pomigdzy

Gming Miasto Dartowo - Miegjskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Dartowie przy ul. O. D.
Tynieckiego 20, zwanym dalej ,,Zamawiajacym”, reprezentowanym przez Waldemara
Wieczorka - Kierownika,

................................................ reprezentowanym pPrzez .........cceeeeeenn,  2WaNym  dalg
»Wykonawca”

Umowa zostala zawarta w zwiazku z realizacja projektu ,Szansa na rozwoj”
wspotfinansowanego z Europejskiego Funduszu Spotecznego realizowanego jako projekt
systemowy w ramach priorytetu VIl Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki 2007 — 2013.

§1
1. Zamawiajacy zleca a Wykonawca przyjmuje do wykonania ustuge polegajaca na
zorganizowaniu dla 9 oso6b , matek dzieci niepelnosprawnych - uczestnikéw projektu
»Szansa na rozwoOj” Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki ,zabiegdw
rehabilitacyjnych .
2. W ramach okre$lonego w § 3 ust. 1 niniejszej umowy kosztu realizacji zadania
Wykonawca zapewnia

1) Badanie lekarskie w celu zakwalifikowania uczestnikéw na odpowiednie zabiegi
rehabilitacyjne z uwagi na stan zdrowia,
2) Zbiorowy dowodz uczestnikow na zabiegi z Darfowa do osrodka rehabilitacyjnego

oraz powrot.
3) 10 dni zabiegowych, po 5 zabiegow rehabilitacyjnych dziennie dla kazdego
uczestnikawg indywidualnego za ecenialekarza,

4) Ubezpieczenie NNW uczestnikow,

3. Osrodek rehabilitacyjny powinien by¢ usytuowany w odlegtosci nie wigkszej niz 20
km od Dartowa .
4. Termin redlizacji zadania: od dnia podpisaniaumowy - 20 grudnia 2014 r.



§2

1. Ponadto Wykonawca zobowiazuje si¢ do:

1) Przedlozenia Zamawiajacemu szczegotowego harmonogramu zaje¢é rehabilitacyjnych
po przeprowadzeniu badanialekarskiego,

2) Redlizadji zadania zgodnie z przedstawionym i zaakceptowanym przez
Zamawiajacego harmonogramem obejmujacym terminy oraz rodzaj zabiegow
zaleconych dla poszczeg6lnych osdb,

3) Biezacego informowania Zamawiajacego o nicobecnosci beneficjentow na zabiegach,

4) Oznaczenia pomieszczen , w ktorych realizowany bedzie projekt oraz prowadzonej
dokumentacji z redlizacji zadania zgodnie z wytycznymi dot. oznaczania projektow w
ramach Programu Operacyjnego Kapital Ludzki zamieszczonymi na stronie
internetowej : WWW.efs.gov.pl lub WWW.mrr.gov.pl.

5) Dostarczenia Zamawiajacemu pelnej dokumentacji z wykonania  przedmiotu
zamOwienia tj. sprawozdania z realizacji zadania wraz ze zdjgciami, wykazu
wykonanych zabiegéw dla kazdego z uczestnikow wraz z potwierdzeniem ich

wykonania.
§3
1. Koszt rehabilitacji 1 beneficjenta ustala si¢ na........ zt brutto ( stownie:............... zh), 1.
tacznie za .....0s0b-......... zh brutto( stownie:...............ooo zt).

2. Powyzsza kwota obejmuje cato$§¢ wydatkow Wykonawcy i jest wspotfinansowana ze
srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego.
3. Zaptata za wykonang ustuge nastapi w terminie 14 dni od wystawienia , dorgczenia i
zaakceptowania  rachunku przez Zamawiajacego, po zrealizowaniu przedmiotu
zamowienia..
4. Laczna szacunkowa warto$¢ zamowienia wynosi ....... zk brutto ( ...... uczestnikOw X cena
rehabilitacji 1 osoby) .W przypadku rezygnacji lub wykreslenia beneficjenta z udzialu w
projekcie 1 niemozno$ci zastapienia go inna osoba ,zmniejszeniu ulegnie wynagrodzenie
Wykonawcy o warto$¢ niewykorzystanej rehabilitacji. Wartos¢ niewykorzystang rehabilitacji
wyliczona zostanie w nastepujacy sposob: ......... zt tj. kwota rehabilitacji 1 beneficjenta :
........ 50 zabiegow tj. przewidziana umowa ilo$¢ zabiegow = .........z1 za 1 zabieg . Wynik
za 1 zabieg pomnozony przez faktyczna ilo$¢ zabiegoéw 1 beneficjenta stanowi¢ bedzie kwote
naleznego Wykonawcy wynagrodzenia tytutem rehabilitacji danej osoby.

§ 4

Rozpoczgcie realizacji przedmiotu zamowienia nastapi od dnia zawarcia umowy do dnia 20
grudnia 2014 roku.
§5

1. Z uwagi na finansowanie projektu i ptatno$ci w ramach niniejszej umowy ze srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego, termin wyptaty wynagrodzenia moze ulec
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zmianie w przypadku opoOznienia przez Instytucje Posredniczaca przekazania
Zamawiajacemu $rodkoéw przeznaczonych naten cel.

2. W przypadku opoznien w platnosci na rzecz Wykonawcy, nie wynikajacych
przyczyn zawinionych przez Zamawiajacego, Wykonawcy nie beda przystugiwaly
odsetki ustawowe z tego tytutu.

§6

Na podstawie art. 31 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych (t.j. Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926, z p6ézn. zm.), Zamawiajacy powierza
Wykonawcy przetwarzanie danych osobowych w zakresie okreslonym przez Instytucje
Zarzadzajaca zgodnie z obowiazujacymi wytycznymi Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki
na lata 2007-2013.Celem przetwarzania danych osobowych przez Zleceniobiorce jest
prawidlowa realizacja projektu systemowego.

Zleceniobiorca zobowiazuje si¢ do imiennego upowaznienia w celu przetwarzania danych
osobowych wszystkich os6b majacych dostgp do danych osobowych uczestnikow projektu w
tym 0s0b prowadzacych zabiegi.

87

1. Wykonawca zobowiazuje si¢ podda¢ kontroli prowadzonej przez uprawnione
podmioty w zakresie prawidtowosci realizacji projektu systemowego, w tym rowniez
przez Zamawiajacego .

2. W przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci w realizacji umowy Wykonawca
zostanie wezwany do ich usunigcia, a gdy nie zostang usuni¢te w wyznaczonym przez
Zamawiajacego terminie, Zamawiajacy moze rozwiaza¢ umowe ze skutkiem
natychmiastowym.

3. W przypadku rozwiazania umowy ze skutkiem natychmiastowym z winy Wykonawcy
przystugujace mu wynagrodzenie za nieprawidlowo wykonane czynno$ci nie
zostanie przez Zamawiajacego wyplacone.

§8
1. Niniejsza umowa z waznych przyczyn lezacych zar6wno po stronie Zamawiajacego
jak Wykonawcy moze rowniez zostac rozwiazana przez kazda ze stron :

1) namocy porozumieniastron,
2) z zachowaniem 14 dniowego okresu wypowiedzenia,
2. W sytuacjach, o ktorych mowa w ust. 1 Wykonawca jest zobowiazany przekazaé
Zamawiajacemu wszelka posiadana dokumentacj¢ zwiazana z przedmiotem umowy.

3. W przypadku rozwiazania umowy na mocy porozumienia stron lub z zachowaniem
okresu wypowiedzenia Wykonawca otrzyma wynagrodzenie odpowiadajace
dotychczas wykonanym czynno$ciom lub poniesionym wydatkom wynikajacym z
kalkulacji kosztéw rehabilitacji 1 uczestnika przewidziangj w ofercie.



§9
1. Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$¢ zmiany zawarte] umowy w sprawie zamowienia
publicznego w sytuacji :
1) zmiany powszechnie obowiazujacych przepisow prawa w zakresie majacym wplyw
na realizacjg¢ przedmiotu zamowienia.

2) wystapienia okolicznosci majacych wplyw na realizacje umowy, ktorych nie
mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, lub zmiany sa korzystne dla
Zamawiajacego.

§10

Wykonawca zobowiazuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji uzyskanych
w  zwiazku z realizacja umowy zaro6wno w trakcie obowiazywania umowy jak 1 po jej
zakonczeniu.

§11

Wykonawca zobowiazuje si¢ do przechowywania na wilasny koszt dokumentacji
zwiazanej z realizacja szkolenia w ramach niniejszej umowy do dnia 31 grudnia 2020 r.
W sposob zapewniajacy dostepnosé, poufnos¢ oraz bezpieczenstwo oraz do informowania
Zamawiajacego o miejscu archiwizacji dokumentow zwiazanych z projektem.

8§12
Wszelkie zmiany umowy wymagajq formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§13
W zakresie nie objgtym umowa stosuje si¢ przepisy Kodeksu cywilnego.

§ 14
Spory mogace wynikna¢ na tle niniejszej umowy strony poddaja rozstrzygnigciu sadowi
wiasciwemu dla siedziby Zamawiajacego.

§15
Umoweg sporzadzono w 2 egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Wykonawca Zamawiajacy
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