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ZAPYTANIE OFERTOWE

(Niniejsze zapytanie ma fokmozeznania rynku i nie stanowi zapytania ofertcovegrozumieniu ustawy Pzp)

Zgodnie z art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 styczni®®0. — Prawo zaméwie publicznych (tekst jedn. Dz. U.
z 2013 r. poz. 907 ze zm.) do niniejszego zamoéwiare stosuje siprzepisow ustawy.
Uwaga: Zamawiajcy zastrzega sobie prawo swobodnego wyboru ofevtuotania posjpowania lub jego

zamkngcia bez wybrania ktérejkolwiek z ofert.

Osrodek Pomocy Spotecznej Dzielnicy Mokotow m st. ¥awy w zwizku z prowadzeniem ,Mokotowskiego
Programu Integracji Spotecznej’, realizowanego wnaeh projektu systemowego, Priorytet VII Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki ,Promocja integracjolgrznej’, Dziatanie 7.1 "Rozw0j i upowszechniealdywnej
integracji", Poddziatanie 7.1.1 "Rozw0j i upowszeaieimie aktywnej integracji przezsmdki pomocy spotecznej”,
wspotfinansowanego zZeodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego éfuszu Spotecznego, sktada zapytanie
ofertowe dotyczce realizacji ustugi polegapcej na przeprowadzeniu kursu projektowania wretrz dla 1 osoby,
objetej dziataniami aktywnej integracji w projekcie sygemowym pn. Mokotowski Program Integraciji
Spotecznej i 0séb z ich otoczenia.

Uczestnik kursu mae dohczy¢ do organizowanych przez Wykonawgrup szkoleniowych, realizagych szkolenie,

bedace przedmiotem zapytania.

Cel nadrzedny: Poprawa sytuacji w 1585rodowiskach rodzinnych z trudémami wychowawczymi, zawodowymi
oraz spotecznymi poprzez peaBsystentdw Rodziny oraz u 484 osob (miodgiedorostych) objtych PAL poprzez
dziatania wspiergge aktywizag} zawodowd, spoteczn, tagodace kryzysy w okresie 2012 — 2015.

Opis przedmiotu zamowienia Podczas kursu uczestnik zapoznaek:

» zasadami kompozycji przestrzeni,

« zasadami araowania elementéw witrza o okrélonym przeznaczeniu,

« stylami w projektowaniu wgirz wyksztalconymi na przestrzeni wiekow,
» praktyczm realizach koncepciji i zamierzeprojektowych

« tworzywem i elementami projektu

« podstawowymi technikami graficznego opracowaniatqgieojektowych.

« wyposaeniem, i szczegotowym opisem wykonania, as&ja przestrzeni ustugowej.
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Zajecia bedace przedmiotem zamowienia odbyw&sie beda:

a) 2 — 3 razy w tygodniu (dopuszcza siozliwos¢ realizacji kursu w weekendy)

b) tacznie 80 h

Jezeli Uczestnik wyrazi wal udziatu w zajciach z inm czstotliwoscia, niz podana w zapytaniu, dopuszcza si
mozliwos¢ dokonania zmian za wieglt zgody Zamawiagcego.

Wynagrodzenie Wykonawcy uzaldone jest od faktycznego uczestniczenia wdagh i ztonych podpisow na

listach obecngxi.

.....

przedmiotu zamdwienia i zekszenie szans na rynku pracy poprzez podniesienialifikacji zawodowych,

umazliwiajacych podgcie pracy.

Wymagania wobec zag¢ i prowadzacych:

1. Ustluga realizowania na terenie m.st. Warszawy,

2. W czasie realizacji ze¢ z Uczestnikiem i o ile zajdzie taka potrzeba, rapena lgdzie opieka dla jego dzieci
(dodatkowe pomieszczenie, w ktorym w odpowiednidrumkach bda mogty przebywa dzieci, przybory do
rysowania, gry, osoba do opieki).

Okreslenie miejsca odbywania zgjmusi nasipi¢ co najmniej 5 dni roboczych przed dniem ich rozgoia.
Wykonawca ma obowrek przedtay¢ wraz z ofer§ szczegOtowy program lub plan pracy w oparciu
o ktory realizowanedulzie zamowienie oraz wginy harmonogram szkolenia.

5. Uczestnik szkolenia w dniu rozpaeza zagé na kursie otrzyma na wiassto materiaty biurowe (zeszyt
i dtugopis) oraz materialy dydaktyczne (pgamiki, skrypty, inne materiaty niegbne do realizacji szkolenia)
oraz harmonogram szkolenMateriaty te nalezy uwzgledni¢ w kalkulacji kosztéw szkolenia.

6. Wykonawca dziatania musi posigda wiedz i udokumentowane dowodami d@aadczenie
w prowadzeniu zgf zwlaszcza dla oséb praavajgcych trudnéci zawodowe, spoteczne i wychowawcze
(przede wszystkim klientbw pomocy spotecznej) z reall stanowicego przedmiot zapytania — kurs
projektowania wetrz, czyli: w ciggu ostatnich 3 lat przed uptywem terminu skladavfiert, a jeeli okres
prowadzenia dziatalroi jest krétszy - w tym okresie - wykonat lub wykge (dot.swiadczeé okresowych lub

ciagtych), co najmniej 2 tego rodzaju ustugtatacznik nr 2

7. Doswiadczenie w pracy przy projektach wspotfinansovedngesrodkéw Unii Europejskiej;
8.  Wysokie umiegtnosci interpersonalne;
9.  Terminowa¢, sumiennéé, punktualnéé, dyspozycyjnéc.

Miejsce i termin wykonania: Warszawa, od dnia podpisania umowy do 29.05.2015r.
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Termin nadestania odpowiedzi na zapytanie ofertowew ciaggu 7 dni od daty ukazaniagsbgtoszenia, na adres:
Osrodek Pomocy Spotecznej Dzielnicy Mokotow m.st. ¥¢amvy ul. Falcka 10, 02-545 Warszawa lub adres e-mail:

bartosz.domanski@opsmokotow-pk dopiskiemPrzeprowadzenie kursu projektowania wtrz dla 1 osoby, olbjej

dziataniami aktywnej integracji w projekcie systemgm pn. Mokotowski Program Integracji Spotecznejpsob

z ich otoczenia.

Informacja dodatkowa:

Oferta powinna zawierat:

1. formularz ofertowy — zatznik nr 1
wykaz dédwiadczenia — zatznik nr 2
wykaz 0séb, ktéredula uczestniczy w realizacji ustugi — zatznik nr 3

szczegOtowy program lub plan pracy, ygsty harmonogram szkolenia

o~ w0

aktualny odpis z wkgiwego rejestru lub z centralnej ewidencji i infaoji o dziatalnéci gospodarczej

W czasie trwania zeg, pracownicy Grodka keda wykonywali fotografie, ktore zostardolgczone do dokumentaciji

Zwigzanej z realizagjustugi.

Dane kontaktowe:

Osrodek Pomocy Spotecznej Dzielnicy Mokotéw m.st. B¢amvy,
ul. Fakcka 10, 02-545 Warszawa

Mokotowski Program Integracji Spotecznej,

Bartosz Domaski — Kierownik Dziatu Pomocy Specjalistycznej
Tel. (22) 848 09 24, +48 517 208 145

e-mail: bartosz.domanski@opsmokotow.pl

www.opsmokotow.pl

Informacje dotyczace zawierania umowy:
Niezwtocznie po wyborze najkorzystniejszej oferyrmwiajcy wysle do wykonawcy zamowienia umew sprawie

zamoOwienia publicznego.
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Zatqgcznik nr 1

(piecze¢ z nazwq i adresem Wykonawcy)

FORMULARZ OFERTOWY

NAZWA WYKONGWEY .ttt ettt st st e ettt st es et et s eae st st sessesaas et et stensssassesssare et stesesssnens
Siedziba Wykonawcy

NIP e REGON ottt e
TELL e s FAKS oot
AATES M| coevecricie e e e st nas

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe na realizacje ustugi polegajacej na Przeprowadzeniu kursu projektowania wretrz
dla 1 osoby, obgtej dziataniami aktywnej integracji w projekcie sysemowym pn. Mokotowski Program

Integracji Spotecznej i 0sdb z ich otoczenjaferuje realizacje zaméwienia w nastepujacej cenie:

- facznie zt brutto
(STOWNIE et R o TR zt netto, w tym podatek VAT .....%
Cena jednostkowa WYNOSH ...c..cveuieieuieieecee e et zt brutto

cena za catosc¢ brutto podzielona na ilos¢ godzin

1. Akceptuje / my termin wykonania zamdwienia okreslony w zapytaniu ofertowym.

2. Przystepujac do udziatu w postepowaniu o$wiadczam / y, ze:

1) posiadam/y uprawnienia do wykonywania dziatalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy naktadajg obowigzek posiadania takich
uprawnien;

2) posiadam/y wiedze i doswiadczenie niezbedne do wykonania zamdwienia;

3) dysponuje/my odpowiednim potencjatem technicznym oraz zasobami zdolnymi do wykonania zamdéwienia.

4) znajduje/emy sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zamdwienia.

miejscowos¢ i data

podpis Wykonawcy lub osoby upowaznionej
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Zatqcznik nr 2
(pieczec z nazwgq i adresem Wykonawcy)
WYKAZ DOSWIADCZENIA

Nazwa i adres .
.. Okres wykonania . . .
l.p. zamawiajacego Nazwa ustugi Wartos¢ ustugi

. . od ... do ......

(odbiorcy ustugi)

Do wykazu nalezy zataczy¢ dowody potwierdzajace, ze wykazane w wykazie zadania zostaty wykonane lub s3 wykonywane
nalezycie.

(miejscowos¢ i data) (podpis osoby/oséb uprawnionych
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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Zatgcznik nr 3

(pieczec z nazwgq i adresem Wykonawcy)

WYKAZ 0SOB, KTORE BEDA UCZESTNICZACYC W WYKONYWANIU ZAMOWIENIA

Wykaz oséb, ktdore bedg uczestniczy¢ w wykonywaniu zamdwienia wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych,

doswiadczenia i wyksztatcenia niezbednych dla wykonania przedmiotu zamoéwienia.

L.p. Imie i nazwisko Kwalifikacje/wyksztatcenie Doswiadczenie

(miejscowos¢ i data) (podpis osoby/oséb uprawnionych
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)



