ZAPYTANIE OFERTOWE

Dyrektor Osrodka Pomocy Spotecznej w Czerwiensku w zwigzku z realizacja Programu
Ostonowego ,,WSPIERANIE JEDNOSTEK SAMORZADU TERYTORIALNEGO W TWORZENIU
SYSTEMU PRZECIWDZIALANIA PRZEMOCY W RODZINIE” zaprasza do zloZenia oferty na
$wiadczenie ustug opiekuna grupy wsparcia dla dzieci i mlodziezy zagrozonej lub doznajacej
przemocy w rodzinie.

1. Opis przedmiotu zamowienia
Prowadzenie grupy wsparcia dla dzieci i mlodziezy zagrozonej lub doznajacej przemocy w rodzinie.

Celem grupy wsparcia jest stworzenia mozliwosci wyrazania swych uczué, rozpoznawania
narastajacych negatywnych emocji, uwalniania narastajacej energii w odpowiednim kierunku,
zrozumienie sytuacji szczegélnie trudnych, przywrdcenia i wzmocnienia wi¢zi z innymi oraz

zmniejszenie poczucia alienacji.

Liczba grup — 2, w tym:
- dzieci i mlodziez w przedziale wiekowym 10-14 lat — 1 grupa;
- dzieci i mlodziez w przedziale wickowym 15-18 lat — 1 grupa.

Charakter grup: pélotwarte, tzn. do grupy bedzie mozna dolaczy¢ osobe w kazdym momencie od
jej utworzenia, az do uzyskania maksymalnej liczby uczestnikéw — 10 oséb.

Do oferty nalezy dolaczy¢ przyktadowy program zaje¢ dla kazidej grupy wiekowej,
zawierajacy zadania do realizacji, formy zajeC oraz czas trwania poszczegélnych etapow
programu.

Kwalifikacje:

O udzielenie zamdwienia moga ubiega¢ sie¢ wylacznie Wykonawcy posiadajacy wymienione

kwalifikacje (oferty niespelniajace wymagan zostang odrzucone);

— wyksztalcenie wyzsze psychologiczne lub pedagogiczne;

— minimum czteroletnie dos$wiadczenie w samodzielnej lub grupowej pracy terapeutycznej
z osobami/rodzinami do§wiadczajacymi przemocy.

Do oferty nalezy dolaczy¢ stosowne dokumenty lub oswiadczenia dotyczace wyksztalcenia,
kwalifikacji oraz do§wiadczenia zawodowego, w tym:

— oferta cenowa, zlozona na formularzu ofertowym, stanowiagcym zgafqeznik nr 1 do zapytania
ofertowego,

— o$wiadczenie o spelnieniu warunkéw udzialu w postepowaniu oraz braku podstaw do
wykluczenia z udzialu w postepowaniu, stanowiace zatqcznik nr 2 do zapytania ofertowego

— CV wraz z o$wiadczeniem zawierajacym zgode na przetwarzanie danych osobowych,

— kserokopie dokumentéw potwierdzajace posiadane wyksztalcenie,

— inne dokumenty poswiadczajace doswiadczenie zawodowe, ukoniczone kursy, szkolenia,

— oswiadczenie o zdolnosci do czynnosci prawnych oraz korzystania z pelni praw publicznych,
— oS$wiadczenie o niekaralnosci,

— w przypadku prowadzenia dzialalno$ci gospodarczej wpis do Krajowego Rejestru Sadowego lub
Centralnej Ewidenciji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarcze;.



2. Obowigzki Wykonawcy

Przestrzeganie przepiséw o ochronie danych osobowych, zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 t. w sprawie ochrony os6b fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych).

3. Termin i miejsce realizacji zaméwienia:

Czasookres: od wrzesnia 2021 roku do grudnia 2021 roku

Cyklicznos¢: co dwa tygodnie po 2 godziny na kazda grupe (facznie 8 spotkan x 4 godziny)
Miejsce spotkan: Osrodek Pomocy Spotecznej w Czerwienisku, ul. marsz. Jozefa Pilsudskiego 4,
66-016 Czerwiensk. Dopuszcza si¢ zmiang miejsca prowadzenia zaje¢ w obrebie miasta
Czerwiensk.

4. Opis kryteriow oceny ofert

CENA 50%

Stawka brutto za 1 godzing zegarows prowadzenie grupy wsparcia.

Cena powinna by¢ wyrazona w ztotych polskich i obejmowa¢ calkowity koszt realizacji przedmiotu

zamoéwienia, w tym réwniez koszt sporzadzenia oferty, ewentualnego dojazdu, noclegu, naleznosci
publicznoprawnych, wynagrodzenia 0s6b uczestniczacych w realizacji zamowienia oraz inne, jezeli

wystepuja.

cena oferty najtanszej x 100

Sposéb wyliczenia ceny (C) x 50%

cena oferty badanej
DOSWIADCZENIE 50%

Tlo§¢ lat pracy liczonej w miesiacach kolejno nastgpujacych po sobie (zachowanie cigglosci)
wykonanej w zakresie tozsamych ustug na podstawie dokumentéw lub oswiadczenia*
Zamawiajacy wymaga podania w ofercie iloSci miesiecy dos$wiadczenia. Podane w ofercie
doswiadczenie w latach, zostanie przeliczone na miesiace uwzgledniajac, ze:

- ponizej 48 miesigcy  — oferta odrzucona

- od 48 do 60 miesiecy — 25 punktéw

- od 61 do 72 miesiecy — 50 punktéw

- 0od 73 do 85 miesiecy — 75 punktéw

- powyzej 86 miesigcy — 100 punktow

liczba punktéw oferty badanej x 100
liczba punktow oferty najwyzej punktowane;

Sposob wyliczenia doswiadczenia (D) x 50%

* W przypadku, gdy oferta zdobedzie najwyzsza ilo$¢ punktéw w kryteriach oceny ofert na
podstawie informacji zawartych w ofercie, a do oferty nie zostana dolaczone kopie dokumentéw
potwierdzajacych wyksztalcenie i doswiadczenie zawodowe, Zamawiajacy zwréci si¢ do tego
Wykonawcy o przedlozenie w okreslonym terminie brakujacych dokumentéw. Wezwanie
skierowane zostanie tylko jeden raz. W przypadku nieuzupelnienia dokumentéw w wyznaczonym
terminie, Wykonawca zostanie wykluczony z postgpowania, a jego oferta zostanie uznana za
odrzucong. Wowczas zamawiajacy dokona wyboru najkorzystniejszej oferty z pozostatych ofert
z zachowaniem tej samej zasady dotyczacej braku dokumentéw.



5. Opis sposobu przygotowania oferty

Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej, w jezyku polskim na formularzu ofertowym,
stanowigcym zalacznik nr 1 do niniejszego zapytania ofertowego. Oferta winna by¢ podpisana
przez osobe upowazniona.

Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte i ponosi wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem
i ztozeniem oferty.

6. Miejsce i termin zlozenia oferty

Wymagane dokumenty nalezy zlozy¢ w terminie do dnia 23.08.2021 roku w Osrodku Pomocy
Spotecznej w Czerwienisku, ul. marsz. Jézefa Pilsudskiego 4, 66-016 Czerwiensk w zamknigtej
kopercie, na ktorej nalezy umiesci¢ nastepujacych zapis: ,,Oferta na $wiadczenie ustug opiekuna
grupy wsparcia dla dzieci 1 mtodziezy zagrozonej lub doznajacej przemocy w rodzinie™:

- osobiscie w siedzibie Osrodka Pomocy Spolecznej w Czerwienisku lub

- poczty tradycyjna (liczy si¢ data i godzina wptywu do siedziby Zamawiajacego) lub

- przesla¢ droga elektroniczna na adres ops@czerwiensk.pl wylacznie w formie skanu,
odpowiednio podpisanej i opieczetowanej oferty (w tytule przestanej wiadomosci nalezy wpisac:
,Oferta na $wiadczenie ustug opiekuna grupy wsparcia dla dzieci 1 mlodziezy zagrozonej lub
doznajacej przemocy w rodzinie”).

Oferty otrzymane przez Zamawiajacego po terminie podanym powyzej nie beda rozpatrywane.
Osoba do kontaktu: Ewa Tomialowicz, tel. 732 953 387

Informacja o  wyniku naboru  zostanie  umieszczona na  stronie  internetowej
http://www.opsczerwiensk.pl/bip/

Czerwienisk, dnia 13.08.2021 r. . DYRER



mailto:ops@czerwiensk.pl
http://www.opsczerwiensk.pl/bip/

Zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego
z dnia 13 sierpnia 2021 r.
na $wiadczenie ustug opiekuna grupy
wsparcia dla dzieci 1 mlodziezy zagrozone;j
lub doznajacej przemocy w rodzinie

(miejscowos¢, data)

FORMULARZ OFERTOWY

Imig i nazwisko / Nazwa Wykonawcy
Adres

Telefon

E-mail

NIP/REGON

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe na $wiadczenie ustug opiekuna grupy wsparcia dla dzieci
i mlodziezy zagrozonej lub doznajacej przemocy w rodzinie w ramach Programu Oslonowego
,, WSPIERANIE  JEDNOSTEK SAMORZADU TERYTORIALNEGO W TWORZENIU SYSTEMU
PRZECIWDZIALANIA PRZEMOCY W RODZINIE”

oferuje wykonanie ustugi objetej przedmiotem zapytania ofertowego za aczng cenge w wysokosci:

CENA NELEO: ittt zt

podatek VAT ........ U zt

cena brutto: zt

STOWNIE DIUttO: e zt

1. Oswiadczam, ze oferowana cena zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacja przedmiotu
zamowienia oraz nie podlega zmianie po zlozeniu oferty.

2. Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ z trescig zapytania ofertowego, nie wnosz¢ do niego

zastrzezen, akceptuje warunki w nim zawarte oraz gwarantuj¢ wykonanie calodci zaméwienia
zgodnie z tredciq zapytania ofertowego.

3. Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ ze wzorem umowy 1 zobowiazuje si¢, w przypadku wyboru
mojej oferty, do zawarcia umowy na warunkach w niej okreslonych, w miejscu i terminie
wskazanym przez Zamawiajacego.

4. Posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci, wiedze¢ 1 doswiadczenie.

Oswiadczam, ze wypelnitem obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub 14 RODO'

wobec 0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalem

w celu ubiegania si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego w niniejszym postgpowaniu’.

v

data i podpis skladajacego oferte

LW przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub
zachodzi wylaczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci
oswiadczenia Wykonawca nie sktada (mozna usunac tresé¢ o$wiadczenia np. przez jego wykreslenie)

2 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.04.2016,
str. 1)



Zatacznik nr 2 do zapytania ofertowego
z dnia 13 sierpnia 2021 r.
na $wiadczenie ustug opiekuna grupy
wsparcia dla dzieci i mtodziezy zagrozonej
lub doznajacej przemocy w rodzinie

OSWIADCZENIE
o spelnieniu warunkéw udziatu w postgpowaniu
oraz o braku podstaw do wykluczenia z udzialu w postgpowaniu

Zapytanie ofertowe na $wiadczenie ustug opickuna grupy wsparcia dla dzieci i mlodziezy
zagrozonej lub doznajacej przemocy w rodzinie.

Nazwa i adres Zamawiajgcego:

Osrodek Pomocy Spotecznej w Czerwiensku
ul. marsz. J6zefa Pilsudskiego 4

66-016 Czerwiensk

NIP 973-06-64-467
REGON 971270160

telefon 68 3278337

e-mail  ops@czerwiensk.pl

Oswiadczam, ze:

- dysponuj¢ potencjatem technicznym i osobami zdolnymi do wykonywania zamdwienia,

- posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci objetej
przedmiotem zamowienia,

- posiadam zdolno$¢ finansowg do realizacji przedmiotu zamowienia.

Ponadto oswiadczam, ze:

- w stosunku do Wykonawcy nie otwarto likwidacji i nie ogloszono upadlosci,

- Wykonawca nie zalega z uiszczeniem podatkéw, oplat lub sktadek na ubezpieczenie zdrowotne
1 spoleczne,

- Wykonawca nie zostal skazany za przestepstwo popelnione w zwiazku z postgpowaniem
o udzielenie zamowienia.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis lub piecze¢ imienna i podpis Wykonawcy
lub upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy)



