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ZAPYTANIE OFERTOWE Nr MGOPS.FE.503.40.2017

Rawicz, dn. 11.05.2017r.

Miejsko-Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w Rawiczu w ramach realizacji
projektu pn. ,,Postaw na TAK!” realizowanego w ramach Wielkopolskiego Regionalnego
Programu Operacyjnego na lata 2014-2020, wspotinansowanego ze srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego zaprasza do ztozenia oferty na organizacje i przeprowadzenie szkolen

1 kursow zawodowych dla uczestnikow Projektu ,,Postaw na TAK!”

Zamawiajacy:
GMINA RAWICZ/MIEJSKO-GMINNY OSRODEK POMOCY SPOLECZNEJ

W RAWICZU

UL. GEN. GROTA ROWECKIEGO 4A
63-900 RAWICZ

I. TRYB POSTEPOWANIA

Zamowienie realizowane jest w trybie zasady konkurencyjno$ci na podstawie
»Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkow w ramach Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu
Spdjnosci na lata 2014-2020 z dnia 10 kwietnia 2015 r.”

Il. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamowienia jest organizacja 1 przeprowadzenie szkolen 1 kursow
zawodowych podnoszacych kwalifikacje zawodowe dla uczestnikow Projektu p.n.
»Postaw na TAK!” realizowanego w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu
Operacyjnego na lata 2014 — 2020, O$ Priorytetowa 7., Wlgczenie spoteczne, Dziatanie
7.1. Aktywna Integracja, Poddziatanie 7.1.2. Aktywna Integracja — projekty
konkursowe. Odbiorcami projektu sa osoby korzystajace ze $wiadczen pomocy

spoteczne;.
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Glowny kod CPV: 80000000-4

Szczegélowy zakres przedmiotu zamowienia okresla zalacznik nr 2 do specyfikacji.

Doktadny termin szkolen i kurséw okreslony zostanie w uzgodnieniu z Zamawiajacym przy

podpisaniu umowy.

2.

10.

Podstawowym celem realizacji zadania jest swiadczenie pomocy w nabyciu nowej
wiedzy, umiejetnosci, zdobyciu zawodu lub zmianie i podniesieniu kwalifikacji, a takze
zwigkszenie szans na uzyskanie zatrudnienia po ukonczonym szkoleniu.

Odbiorcami zadan bedg uczestnicy projektu (osoby bezrobotne, nieaktywne zawodowo,
korzystajace ze §wiadczen pomocy spolecznej)

Zamawiajacy wymaga, aby kurs/szkolenie odbywato si¢ na terenie miasta Rawicz.
Wykonawca zapewnia uczestnikom w kazdym dniu szkolenia serwis kawowy (kawa,
herbata, S$mietanka, cukier, ciastka/drozdzowka, woda mineralna lub soki bez
ograniczen)

Do obowigzku Wykonawcy nalezy przygotowanie harmonogramu kursoéw/szkolen,
ktory wypetliony nalezy dotaczy¢ do oferty wg wzoru - Zatacznik do umowy nr 1.
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmian w harmonogramie po konsultacji z
Wykonawcg .

Zapewnienie przez Wykonawce osobom uczestniczacym w Kursach/szkoleniach
odpowiednich do zakresu prowadzonych zajg¢ materiatow dydaktycznych i
szkoleniowych, ktdre uczestnicy otrzymaja na wtasnos¢. Materiaty nalezy przekazywac
w formie papierowej. Wykonawca prowadzi liste potwierdzajaca odbidr materialow
szkoleniowych wg wzoru stanowigcego zatacznik do umowy.

Wykonawca bedzie prowadzil ewidencje uczestnikow wg list obecnosci stanowigcych
zalacznik do umowy. Przekazanie list obecnosci do biura projektu nastapi w terminie 5
dni po zakonczeniu kursow/szkolen.

Informowanie przez Wykonawce Zamawiajacego o nieobecnosci uczestnika

w danym dniu kursow/szkolen na adres email: ops@rawicz.pl

Przeprowadzenie przez Wykonawce ewaluacji i oceny kursu/szkolenia na podstawie
ankiety przeprowadzonej podczas ostatnich zaje¢ w cyklu — zgodnie z wzorem
przygotowanym przez Wykonawce, zatagczonym do oferty. Wzor ankiet ewaluacyjnych
musi zosta¢ zaakceptowany przez Zamawiajacego. Ankieta musi zawiera¢ minimum

oceng przeprowadzonych kursow/szkolen, a w szczeg6lnosci ocene osoby prowadzace]
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kurs/szkolenie pod katem przygotowania do zaj¢é, zaangazowania oraz umiejetnoSci
przekazania wiedzy i umiejetnosci (jesli kurs/szkolenie prowadzi wigcej niz jedna osoba
ankieta ewaluacyjna musi zosta¢ tak przygotowana by mozliwa byta oddzielna —
imienna ocena kazdego 2z prowadzacych), oceng¢ przydatnosci materialow
szkoleniowych 1 jako$ci materialdw wykorzystywanych podczas zaje¢ oraz oceng
0g6lng kursow/szkolen w tym pod katem nabytych umiej¢tnosci i spetnienia oczekiwan.
Wszystkie materialy przekazane uczestnikom muszag by¢ oznaczone zgodnie
z aktualnymi Wytycznymi dotyczacymi oznaczania projektow wspotfinansowanych z
Unii Europejskie;j.

Zapewnienie przez Wykonawce dokumentacji fotograficznej (min. 10 zdjeé¢
w formacie jpg i1 wysokiej rozdzielczo$ci) i przekazanie Zamawiajacemu zdjeé
na ptycie CD lub innym nos$niku elektronicznym.

Zapewnienie przez Wykonawce kadry dydaktycznej o kwalifikacjach niezbednych do
przeprowadzenia przedmiotowych kursow/szkolen. Konieczne jest zapewnienie kadry
dydaktycznej w takim wymiarze osobowym aby zapewni¢ terminowe wykonanie ustugi

w przypadku zdarzen losowych (np. choroba wyktadowcy, wypadek itp.).

I11. OPIS WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

1. W postgpowaniu o udzielenie zamdowienia mogg wzia¢ udzial Wykonawcy, ktorzy
spetnia tacznie nastepujace wymogi:
b) prowadzenie dziatalnosci szkoleniowe;j,
€) doswiadczenie w prowadzeniu tego typu szkolen

d) posiadajg aktualny wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych

IV. INFORMACJA O WYKLUCZENIU | ODRZUCENIU OFERTY

1. Wykluczeniu z postgpowania podlegaja Wykonawcy, ktorzy nie spetniag warunkéw

okreslonych w rozdz. Il oraz podmioty powigzane z Zamawiajagcym osobowo lub

kapitatowo.

Przez powigzania kapitalowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania mi¢dzy

Zamawiajagcym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu

Zamawiajacego lub osobami wykonujagcymi w imieniu Zamawiajacego czynnosci

zwigzane z przygotowaniem 1 przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a

wykonawcg, polegajace w szczegdlnosci na:
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a) Uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowe;,

b) Posiadaniu co najmniej 10 % udziatow lub akcji

c) Pehieniu funkcji czlonka organu nadzorczego Ilub zarzadzajacego, prokurenta,

pelnomocnika,

d) Pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa
w linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w

linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

Tres¢ oSwiadczenia zawarta zostala we wzorze dokumentu ,,O$wiadczenie o braku
powiazan kapitalowych” stanowiacych zalacznik nr 5 do niniejszego zapytania
ofertowego.

2. Odrzuceniu podlegaja oferty z powodu braku kompletu dokumentoéw wymienionych w

rozdziale VI

V. TERMIN I MIEJSCE RELIZACJI ZAMOWIENIA

Zadanie realizowane bedzie w okresie od 05.06.2017r. do 21.07.2017r. w mie§cie Rawicz.

VI. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Kazdy z Wykonawcéow sktada jedna oferte.

2. Oferta powinna zawierac:

a) Wzor formularza ofertowego — Zatacznik nr 1,

b) Szczegdtowy opis przedmiotu zamdéwienia — Zatgcznik nr 2,

¢) Wykaz kadry realizujacej kursy/szkolenia — Zatgcznik nr 3

d) Oswiadczenie o posiadanym do$wiadczeniu— Zatgcznik nr 4,

e) Oswiadczenie o spetnieniu warunkow okreslonych w zapytaniu - Zatacznik nr 5,

f) Oswiadczenie o braku powigzan osobowych lub kapitatlowych z Zamawiajacym —

Zalacznik nr 6,
g) Zaakceptowany wzor umowy — Zatacznik nr 7,

h) Aktualny wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych
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i) Aktualny odpis z wlasciwego rejestru (np. odpis z KRS, ktory to odpis nie moze by¢

starszy niz 6 miesi¢ecy od daty wystawienia, wzglednie dopuszcza si¢ jego kserokopie
poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem lub elektroniczny odpis KRS pobierany z
systemu Ministerstwa Sprawiedliwosci) albo zaswiadczenie o wypisie w CEIDG
zgodnie z trescig art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 02.07.2004 r. ze zm. O swobodzie

dziatalnosci gospodarczej — dokument wygenerowany ze strony www.ceidg.gov.pl

) W przypadku, gdy oferte podpisuje osoba uprawniona do reprezentowania
Wykonawce, na podstawie udzielonego mu petlnomocnictwa (upowaznienia),
niezbednym elementem takiej oferty jest oryginal badz odpowiednio kserokopia

poswiadczona za zgodno$¢ z oryginatem takiego pelnomocnictwa (upowaznienia).
3. Tres¢ oferty musi odpowiadac tresci niniejszego zapytania ofertowego.

4. Wykonawca poda kwote oferty brutto w polskich ztotych (PLN), a ptatnosci odbgda
si¢ na zasadach szczegotowo okreslonych w umowie. Cena oferty obejmowac bedzie
wszystkie koszty niezbedne do wykonania zamowienia. Wykonawca podaje
wszystkie ceny z doktadno$cig do drugiego miejsca po przecinku. W cenie brutto
nalezy uwzgledni¢ wlasciwy podatek od towarow 1 ustug (VAT) w obowigzujacej na

dzien otwarcia stawce.

5. Wykonawcy ponoszg wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty,
niezaleznie od wyniku postgpowania. Zamawiajacy nie odpowiada za koszty

poniesione przez WykonawcoOw w zwiazku z przygotowaniem 1 ztozeniem oferty.
6. Na kopercie nalezy zamiesci¢:

- nazwe 1 adres zamawiajacego,
- nazwe 1 adres Wykonawcy,
- dopisek ,,Oferta na organizacje 1 przeprowadzenie szkolen 1 kursow zawodowych

podnoszacych kwalifikacje dla uczestnikow projektu pn. ,,Postaw na TAK!”

VII. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA OFERT

1. Ofertg nalezy dostarczy¢ osobiscie, pocztg lub kurierem do siedziby Zamawiajacego:
Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Rawiczu, ul. Generata Grota

Roweckiego 4a, 63-900 Rawicz, pokdj 209, do dnia 22.05.2017r. do godziny 14.00.
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W przypadku dostarczenia oferty drogg pocztowg lub kurierem wigzacy jest termin

dotarcia oferty do siedziby Zamawiajacego, nie za§ data nadania na poczcie/kurierowi.

2. Oferty niekompletne lub ztozone po w/w terminie nie beda rozpatrywane.

3. Wykonawca moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofa¢ swoja

oferte.

4. W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcow wyjasnien

dotyczacych tresci ztozonych ofert.

5. Otwarcie ofert zostanie dokonane w siedzibie Zamawiajacego: Miejsko-Gminny

Osrodek Pomocy Spotecznej w Rawiczu w dniu 22.05.2017r. o godz. 14.30.

6. Zapytanie  ofertowe  zamieszczono na  stronie:  www.ops.rawicz.pl

https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/  oraz  przestano droga

elektroniczng do trzech potencjalnych Wykonawcow.
7. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.
8. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert wariantowych.

VIll. KRYTERIUM OCENY OFERTY

1. Zamawiajacy dokona oceny waznych ofert w danym Pakiecie na podstawie

nastepujacych kryteriow:

Cena — 90 pkt.

Doswiadczenie w organizacji i prowadzeniu szkolen i kurséw zawodowych 10 pkt.

2. Sposob dokonania oceny oferty wedtug kryterium ,,Cena” (waga 90%):

Cena brutto oferty najtanszej / cena brutto oferty badanej x 90 = liczba punktow

3. Sposob oceny kryterium ,,Doswiadczenie w organizacji i prowadzeniu szkolen i

kursow zawodowych”(waga 10%):

Od 2 do 4 lat —5 pkt.

Powyzej 4 lat — 10 pkt.

- minimalne doswiadczenie wynosi 2 lata.
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- okres nalezy poda¢ w pelnych latach.

4. Sposob oceny kryteriow lgcznie:

Liczba punktow uzyskanych w kryterium ,,cena” + liczba punktéw uzyskanych w
kryterium ,,do§wiadczenie w organizacji i prowadzeniu szkolen i kursow

zawodowych” = Igczna liczba punktow

Zamawiajacy za najkorzystniejszg uzna ofertg, ktora nie podlega odrzuceniu oraz uzyska
najwickszg laczng liczbe punktow. Jezeli nie bedzie mozna wybra¢ oferty najkorzystniejszej z
uwagi na to, ze dwie lub wiecej ofert przedstawia taki sam bilans kryteriow oceny ofert,

Zamawiajacy sposrod tych ofert wybierze oferte z najnizsza cena.

Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ uniewaznienia postepowania bez podania

przyczyny. W przypadku uniewaznienia postepowania, Zamawiajacy nie ponosi kosztow

postepowania.

IX. ISTOTNE WARUNKI UMOWY. ZMIANA TRESCI UMOWY

1. O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadomi Wykonawcow za
posrednictwem  poczty elektronicznej, strony internetowej Zamawiajacego

WWW.0ps.rawicz.pl oraz zamiesci informacje na stronie

https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/.

2. Umowa z wybranym Wykonawcg zostanie podpisana w miejscu i terminie ustalonym
przez Zamawiajacego z tym Wykonawca, ktorego oferta zostanie wybrana w okresie
zwigzania ofert3. Wykonawcy s3a zwigzani oferta przez 30 dni liczac od dnia

nastgpnego po ztozeniu oferty.

3. W przypadku ustawowej zmiany lub powstania nowych okoliczno$ci rzutujacych na
zmiang stawki procentowej podatku VAT w trakcie realizacji umowy przewiduje si¢
mozliwo$¢ przeliczenia ceny umownej W stosunku do zmienionej lub wprowadzonej
stawki VAT, w wyniku, czego ustalona zostanie ostateczna warto§¢ umowy, co

zostanie wprowadzone do umowy w formie aneksu.

4. Zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
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X. DODATKOWE INFORMACJE

Osoby uprawnione do porozumiewania si¢ z Wykonawcami:
Natalia Purgacz, Malgorzata Stasiak
Tel. 655454037 od poniedziatku do piatku w godz. 8:00 do 14:00

XI. ZALACZNIKI

Zalaczniki do zapytania ofertowego:

Zatacznik nr 1 — wzdr formularza ofertowego,

Zatacznik nr 2 — opis szczegolowy przedmiotu zamowienia (Kosztorys),
Zalacznik nr 3 — wykaz kadry,

Zatacznik nr 4 — o$wiadczenie o posiadanym doswiadczeniu,

Zalacznik nr 5 — o$wiadczenie o spetnieniu warunkdw okreslonych w zapytaniu,
Zatacznik nr 6 — oswiadczenia o braku powiazan osobowych lub kapitatowych z
Zamawiajacym,

Zalacznik nr 7— Zaakceptowany wzor umowy
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