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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Celestynéw, dn. 06/09/2012 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE nr 5/POKL/2012

Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Celestynowie, ul. Regucka 3, 05-430 Celestynéw

ZAPRASZA

do ztozenia ofert w trybie zapytania ofertowego dotyczgcego przeprowadzenie kurséw/szkolen
zawodowych dla 2 Uczestnikdéw Projektu realizowanego przez Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w
Celestynowie.

1. Szczegoétowy opis przedmiotu zamdwienia zamieszczony zostat w zatgczniku nr 1 do
niniejszej zapytania ofertowego.

2. Planowany termin wykonania zamdwienia:
przewidywany termin realizacji zamoéwienia — do listopada 2012 r.

3. Kazdy z wykonawcéw moze zaproponowac tylko jedng cene i nie moze jej zmienid.

Uprzejmie prosimy o przestanie oferty cenowej do dnia 14/09/2012 r. na wskazany adres

e-mail: gops@celestynow.pl bgdz do siedziby GOPS do godziny 14.00.

Zafaczniki:

1. Opis przedmiotu zaméwienia —zat. nr 1

Formularz ofertowy — zat. nr 2

Ramowy Program zaje¢—zat. nr 3

Oswiadczenie o spetnienie warunkdéw udziatu w postepowaniu — zat. nr 4
Oswiadczenie o dysponowaniu specjalistami do prowadzenia zaje¢—zat. nr5
Doswiadczenie Wykonawcy — zat. nr 6

oUueWwWN

Z powazZaniem,
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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Zatacznik nr 1

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. ZAMAWIAJACYM JEST :

Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Celestynowie
ul. Regucka 3

05-430 Celestynéw

NIP: 532-15-63-583

REGON: 002156479

e-mail: gops@celestynow.pl

2. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA:

,Zapytanie ofertowe” na realizacje zamodwienia ponizej 14 000 euro, ktére nie jest
zapytaniem o cene w rozumieniu przepisOw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo
zamoéwien publicznych (Dz. U. z 2010 r. Nr 113 poz. 759).

Postepowanie prowadzone bedzie w zwigzku obowigzujgcymi dokumentami: ustawa
o finansach publicznych, z wytgczeniem czesSciowym zastosowania ustawy Prawo zamoéwien
publicznych, w oparciu o art. 4 pkt. 8 niniejszej ustawy.

3. Zamodwienie stanowigce przedmiot niniejszego postepowania jest
wspoétfinansowane ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu
Spotecznego.

4. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamdwienia jest przeprowadzenie kurséw/szkolen zawodowych dla 2
Uczestnikdw Projektu realizowanego przez Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w
Celestynowie.

W dalszej czesci zapytania ofertowego postuzono sie terminem ZAMAWIAJACY rozumiejgc
przez to ww. Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Celestynowie.

Przez analogie zaktada sie, ze podmiot sktadajgcy oferte nazywany w dokumentacji bedzie

WYKONAWCA.
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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

5. SZCZEGOLOWY OPIS ZAMOWIENIA:

I. CZESC 1, Magazynier z obstugg programu komputerowego i kasy fiskalnej”

- w facznej liczbie godzin /szkolenie teoretyczne i zajecia praktyczne/ 84 godziny lekcyjne /
- jedna godzina lekcyjna to minut 45

- liczba 0sdéb 1

- Zajecia bedg odbywaty sie w dni robocze od poniedziatku do pigtku w wymiarze min.
godzin dydaktycznych dziennie.

- Ustuga zostanie zakoriczona wydaniem odpowiedniego certyfikatu/ zaswiadczenia
ukonczeniu kursu /szkolenia dla kazdego z Uczestnikéw Projektu.

Il. CZESC 2 Kurs ,Udzielanie pierwszej pomocy przedlekarskiej”

- w facznej liczbie godzin /szkolenie teoretyczne i zajecia praktyczne/ 84 godziny lekcyjne /
- jedna godzina lekcyjna to minut 45

- liczba 0sdéb 1

- Zajecia bedg odbywaty sie w dni robocze od poniedziatku do pigtku w wymiarze min.
godzin dydaktycznych dziennie.

- Ustuga zostanie zakoriczona wydaniem odpowiedniego certyfikatu/ zaswiadczenia
ukonczeniu kursu/ szkolenia dla kazdego z Uczestnikow Projektu.

6. WYMAGANIA ZAMAWIAJACEGO W RAMACH UStUGI

6.1 Miejsce realizacji ustugi:

6.1.1 Wykonawca powinien posiada¢ wiasng baze dydaktyczng zlokalizowang

w Otwocku lub w Warszawie lub w miejscu z dogodng komunikacjg miejskg .

6.1.2 Wykonawca na czas realizacji zajeé¢ zobowigzany jest zapewnié odpowiednie

zaplecze techniczne lub wskaza¢ miejsce odbywania sie zajeé, dostosowane

odpowiednio do wymogdw szkolenia.

6.1.3 Zamawiajagcy dysponuje salg do przeprowadzenia kurséw/szkolen

teoretycznych, ktérg moze nieodptatnie uzyczy¢ Wykonawcy w celu

przeprowadzenia zajec¢ teoretycznych.

6.2 Wykonawca podczas realizacji ustugi jest zobowigzany do zagwarantowania
uczestnikom szkolenia/kursu:

6.2.1 Materiatéw szkoleniowych oznakowanych w logotypy UE, EFS, POKL.
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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

6.2.2 Sprzetu niezbednego do nalezytej realizacji przedmiotu zamoéwienia) oraz
zapewnienia sali odpowiednio przygotowanej do przeprowadzenia zajeé

6.2.3 Wyzywienia (ciepte, zimne napoje, ciastka) w czasie przerw w zajeciach.

6.2.4 Ubezpieczenia od nastepstw nieszczesliwego wypadku powstatych
w zwigzku z uczestnictwem w szkoleniu/kursie.

7. TERMIN SKtADANIA OFERT | ZWIAZANIA Z OFERTA

Termin sktadania ofert uptywa 14 wrzesnia 2012 r. o godzinie 14.00.

8. KRYTERIUM WYBORU OFERTY:

1. Zamawiajgcy oceni i poréwna jedynie te oferty, ktdre nie zostang odrzucone przez
Zamawiajgcego.

2. Kryterium ,Cena”

Oferta zawierajaca najnizszg cene brutto otrzyma 100 punktow.

Liczba punktow pozostatych ofert zostanie obliczona zgodnie z wzorem:

Cena oferty najnizszej

Liczba punktéw oferty = x 100

Cena oferty ocenianej
Cena obejmuje wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem przedmiotu umowy.
Cena ofertowa powinna obejmowac¢ kompletne wykonanie przedmiotu zamdwienia okreslonego
W niniejszym zapytaniu ofertowym.
Oferta musi zawierac ostateczng, sumaryczng cene zamoéwionych ustug, obejmujgcg wszystkie
koszty.
Ostateczna cena oferty winna by¢ zaokraglona do dwdch miejsc po przecinku.
Rozliczenia pomiedzy Zamawiajgcym a przysztym Wykonawcg odbywaé sie bedg w ztotych
polskich.
Wprowadzenie przez Wykonawce jakichkolwiek zmian w druku ,FORMULARZ OFERTY”
spowoduje odrzucenie oferty.
Ceny jednostkowe i stawki okreslone przez Wykonawce w ofercie nie bedg zmieniane w toku
realizacji przedmiotu zamdwienia i nie bedg podlegaty waloryzacji za wyjgtkiem ustawowe;j
zmiany stawki podatku VAT. Zastosowanie przez Wykonawce stawki podatku VAT od towardw i
ustug niezgodnej z obowigzujgcymi przepisami spowoduje odrzucenie oferty.
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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

h. W przypadku watpliwosci dotyczacych zastosowanej wysokosci stawki podatku VAT Wykonawca
powinien zwrdcic sie na piSmie do Zamawiajgcego w celu ich wyjasnienia.
8. ZAMAWIAJACY DOPUSZCZA SKtADANIE OFERT CZF,§CIOWYCH.

9. Wykaz oswiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych mozliwo$¢ Wykonawcy udziatu w
niniejszym postepowaniu:

9.1 Oswiadczenie o spetnianiu warunkéw udzialu w postepowaniu na druku stanowigcym
zatacznik nr 3 do ,,Zapytania ofertowego”,

9.2 Kserokopie poswiadczong za zgodnos$¢ z oryginatem aktualnego odpisu z witasciwego
rejestru lub zaswiadczenia o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej,

9.3 Kserokopie poswiadczong za zgodnos¢ z oryginatem aktualnego wpisu do rejestru instytucji
szkoleniowych wydanego przez wtasciwy Wojewddzki Urzad Pracy (jezeli dotyczy),

9.4 Kserokopie innych dokumentéw potwierdzajagcych uprawnienia, wymagane przez
odpowiednie przepisy prawne, do wykonywania okreslonej w przedmiocie zamdwienia
dziatalnosci lub czynnosci,

9.5 Oswiadczenia oferenta o wspotpracy ze specjalistami w okreslonym w opisie przedmiotu
zamoéwienia zakresie wg wzoru stanowigcym zatgcznik nr 4 do ,,Zapytania ofertowego”.

9.6 Doswiadczenie wykonawcy - wskazanie co najmniej dwdch nie wiecej niz 5 ustug tozsamych
z przedmiotem zamowienia wraz z udokumentowaniem, ze ustugi te zostaty/sg wykonywane
nalezycie (referencje, list intencyjny, protokdt odbioru itp.)

10. MIEJSCE, TERMIN | SPOSOB SKLADANIA OFERT:

1. Oferte nalezy przygotowaé zgodnie z wzorem stanowigcym zatacznik nr 2 do

niniejszego ,, Zapytania ofertowego”

2. Do formularza ofertowego nalezy dotgczyé:

a. Program catosciowego cyklu kursu/szkolenia zgodnie z formularzem
stanowigcym zatgcznik nr 2 do ,,Zapytania ofertowego”.

b. Wykaz ustug zrealizowanych w ostatnich 3 latach w zakresie bedgcym
przedmiotem zapytania ofertowego stanowigcym zatacznik nr 5 do zapytania
ofertowego.

3. Wykonawca przedstawi oferte zgodnie z wymogami okreslonymi w ,Zapytaniu
ofertowym”.
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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

4. Oferta musi byé sporzadzona w formie pisemnej, w jezyku polskim, trwatg i czytelng
technika.
5. Oferta powinna by¢ podpisana przez osobe lub osoby uprawnione do reprezentowania
firmy na zewnatrz.
6. Zaleca sie aby wszystkie strony oferty byly ponumerowane i spiete (zszyte) w sposdb
trwaty, zapobiegajgcy od dekompletacji zawartosci ofert.
7. Oferte nalezy ztozy¢ w siedzibie Zamawiajacego :
— Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Celestynowie, ul. Regucka 3, 05-430
Celestynow,
— pocztg pod w/w adres
— lub poczta elektroniczng na adres: gops@celestynow.pl.
8. Termin ztozenia oferty: oferte nalezy ztozy¢ do dnia 14/09/2012 roku do godz.
14:00,
9. Oferty nalezy ztozy¢ w zamknietym i nieprzezroczystym opakowaniu zaadresowanym

do Zamawiajgcego z dopiskiem:

»Oferta na kursy/ szkolenia w ramach projektu systemowego pt. ,,Szansa na lepsze jutro”
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Nazwa i adres oferenta:

Zatacznik nr 2

/miejscowosé, data/

Gminny Osrodek Pomocy
Spotecznej w Celestynowie

ul. Regucka 3

05-430 - Celestynow

FORMULARZ OFERTOWY

W odpowiedzi na zaproszenie do ztozenia oferty na ustugi kurséw/szkolenia (zgodnie

z opisem przedmiotu zamdwienia stanowigcego zatgcznik Nr 1 do zapytania ofertowego)

oferuje wykonanie przedmiotowego zamdwienia:

Poz. Kwota Stawka taczna kwota
Lp. Nazwa llos¢
jednostkowa netto vat (4+5)*6 =7

1 2 3 4 5 6 7

Magazynier z obstugg programu
1. osoba 1

komputerowego i kasy fiskalnej
2. | Udzielanie pierwszej pomocy osoba 1

przedlekarskiej

RAZEM

taczna suma oferty liczona wedtug powyzszego wyliczenia na realizacje szkolen/kurséw w

ramach projektu systemowego:

......... ZENetto v,

zt brutto

S (01T 11T R )
1) Zaoferowana kwota jest ostateczna i nie podlega jakimkolwiek negocjacjom z Zamawiajgcym.

2) Oswiadczam, ze nie bede zgdat dodatkowego wynagrodzenia za konsultacje ze specjalistami

z innych dziedzin.

podpis osoby upowaznionej
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Zatacznik nr 3

Gminny Osrodek Pomocy
Spotecznej w Celestynowie
ul. Regucka 3

05-430 - Celestynéw

RAMOWY PROGRAM UStUGI KURSU/SZKOLENIA

»”

dla uczestnikow projektu systemowego pt. ,,.Szansa na lepsze jutro

Nazwa instytucji SZKOIENIOWE] .....ccveeereceeee e s
Adres instytucji SZKOIENIOWE]: .....ccuecvieeerieieeeecte ettt eer s
Nr telefonu, fax, @-Mail: ...
PROGRAM SZKOLENIA:
PROGRAM SZKOLENIA:

1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA | SPOSOB ORGANIZACJI SZKOLENIA:
1.1 llo$¢ godzin szkoleniowych: ... oeeeecieiceecee e

1.2 CzeStOtliWOSE ZAJEC: ..ttt e
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2. PLAN NAUCZANIA:

Lp.

Temat zajec Tre$¢ szkolenia w ramach ustugi

llos¢ godz.
teoretycznych

llos¢ godzin
praktycznych

Razem

(podpisy osoby lub oséb uprawnionych do reprezentowania

Wykonawcy)
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Zatacznik nr 4

(miejscowosé, data)

(piecze¢ wykonawcy)

OSWIADCZENIE

o spetnianiu warunkow udziatu w postepowaniu

na podstawie art. 22 i 24 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamdwieri publicznych (Dz.U. z 2007 r. nr 223, poz. 1655
ze zm.).

Przystepujac do postepowania o udzielenie zamdwienia na wykonanie ..........ccceeeveueneneen..08Wiadczam/y, ze spetniam/y
nizej wymienione warunki:

1. posiadam/y uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy nakfadaja
obowigzek posiadania takich uprawnien;

2. posiadam/y niezbedng wiedze i doswiadczenie oraz dysponuje/my potencjatem technicznym i osobami zdolnymi
do wykonania zamoéwienia lub przedstawimy pisemne zobowigzanie innych podmiotéw do udostepnienia
potencjatu technicznego i 0séb zdolnych do wykonania przedmiotowego zamdwienia;

3. znajduje/my sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zamowienia;

4. nie podlegam/y wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia na postawie art. 24, ust. 1 i 2 ustawy -
Prawo zamowien publicznych.

MiI€JSCOWOSE .o (o [31F- [P 2011r.

(podpis osoby upowaznionej)
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Projekt wspoétfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Zatacznik nr 5

(miejscowosé, data)

(piecze¢ wykonawcy)

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany ....ccceccieeiiiiie e oswiadczam, ze w ramach prowadzonej przeze mnie praktyki

zawodowej korzystam z konsultacji specjalistycznych z: ( prosba o uzupetnienie nazw )

. Proponowana kadrado | Opis doswiadczenia osoby proponowanej do
Nazwa ustugi e . . o .
realizacji ustugi realizacji ustugi
1 2 3
MiI€JSCOWOSE .ovevveeeeviiecieeee e o [31F- [P 2012r.

(podpis osoby upowaznionej)
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Zatacznik nr 6

(miejscowosé, data)

(piecze¢ wykonawcy)

DOSWIADCZENIE WYKONAWCY

Sktadajac oferte w prowadzonym postepowaniu ofertowym dla uczestnikow projektu systemowego pn. ,, Szansa
na lepsze jutrp” wspétfinansowanego przez Unie Europejsky ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki, oswiadczamy, ze wykonaliSmy nastepujgce zadania tozsame z przedmiotem

zamowienia.

Wartos¢ ustugi* Opis wykonywanych ustu

Nazwaiadres | wykonanej/ych P . yronywany & . Data i miejsce

. . (w tym liczba przeszkolonych osab, .
Zamawiajacego przez , . . . wykonania

Zrddto finansowania)
Wykonawce
1 2 3 4
MiI€JSCOWOSE .cevveeeeeriierieeiee e dnia ...cooeeeennnn. 2012r.

(podpis osoby upowaznionej)
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