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SPOtDZIELNIA SOCJALNA "OPEN TECHNOLOGIES" w zwigzku z planowang realizacja projektu
pt. ,, Program aktywnej integracji oséb z niepetnosprawnoscia realizowany przez Spoétdzielnie
Socjalng Open Technologies”, wspotfinansowanego ze Srodkéw Unii Europejskiej w ramach
Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020, Os priorytetowa
7: ,Witaczenie spoteczne”, Dziatanie 7.1, Podziatanie 7.1.2 ,, Aktywna integracja — projekty
konkursowe”. Zwraca sie do Panstwa z prosbg o przedstawienie swojej oferty poprzez
wypetnienie formularza zataczonego do niniejszego zapytania ofertowego zgodnie
Z ponizszymi wymaganiami:

Zapytanie ofertowe nr 2/RPWP 7.1.2/2018

1. NAZWA | ADRES ZAMAWIAJACEGO:

Spétdzielnia Socjalna "Open Technologies" z siedzibg ul. Palacza 82/2, kod 60-274 Poznan;
zarejestrowana przez Sad Rejonowy Poznan - Nowe Miasto | Wilda w Poznaniu, VIII Wydziat
pod numerem KRS 0000417816.

* NIP 9950225669
* REGON 302126010

2. OSOBA DO KONTAKTU:

Imie i nazwisko: Jacek Sugier
Stanowisko: prezes zarzadu

tel.: 501 366 718
e-mail:biuro@opentechnologies.pl

3. TRYB UDZIELANIA ZAMOWIENIA:

ZASADA KONKURENCYJNOSCI

Szacowana warto$¢ zamowienia: ponizej 50 tys. PLN netto, tj. bez podatku od towaréw
i ustug (VAT).

Sposdb ponoszenia wydatkdw jest zgodny z zasadg uczciwej konkurencji.

Zapytanie ofertowe przygotowano zgodnie z zasadg konkurencyjnosci okreslong w
Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw w ramach Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci na
lata 2014-2020 oraz w Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkow w ramach
Programu Operacyjnego Inteligentny Rozwdéj 2014-2020.

4. WSPOLNY SLOWNIK ZAMOWIEN (CPV):

e (CPV-85312320-8 - Ustugi doradztwa
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5. DATA OGtOSZENIA ZAPYTANIA OFERTOWEGO:

02.03.2018 .

6. TERMIN SKtADANIA OFERT:

10.03.2018 r. do godziny 12.00

7. SPOSOB SKLADANIA OFERT:

Oferty nalezy sktada¢ w formie pisemnej poprzez dowolng z ponizszych form:
Pocztg tradycyjna:

e Spotdzielnia Socjalna "Open Technologies",
ul. Palacza 82/2, kod 60-274 Poznan;

Pocztg elektroniczna:
¢ biuro@opentechnologies.pl

Uwaga. W przypadku przestania oferty drogg elektroniczng z zataczniki nr 1 i 2 powinny
stanowic¢ skan podpisanego dokumentu przez osoby uprawnione do sporzadzenia ofert.

Osobiscie:
e Spotdzielnia Socjalna "Open Technologies",
ul. Palacza 82/2, kod 60-274 Poznan;

v’ Liczy sie data i godzina wptywu oferty do biura.

v' Formularz ofertowy wraz z zatgcznikami nalezy przesta¢ pocztg/dostarczyé
osobiscie w zaklejonej kopercie, zawierajgcej nazwe oraz dane teleadresowe
Wykonawcy, z dopiskiem Oferta — Zapytanie ofertowe nr 2/RPWP 7.1.2/2018

v' Oferty nalezy ztozy¢ zgodnie ze wzorem stanowigcym zatgcznik nr 1 do niniejszego
zapytania ofertowego.

v' Wymagane jest, aby oferta byta czytelnie podpisana przez Oferenta i opatrzna datg
sporzadzenia.

8. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamodwienia jest rekrutacja doradcy zawodowego do $wiadczenia ustug
aktywizacji spotecznej oséb z niepetnosprawnosciami w formie umowy zlecenia w ramach
projektu pt. , Program aktywnej integracji oséb z niepetnosprawnoscia realizowany przez
Spétdzielnie Socjalng Open Technologies”

Planowany zakres obowigzkow przy realizacji zadan w projekcie:
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Realizacja Indywidulanego poradnictwa zawodowego dla uczestnikow projektu przez
doradce zawodowego.

Celem zajec¢ indywidualnych z doradca zawodowym jest:
- identyfikacja potrzeb oséb niepetnosprawnych pozostajgcych bez zatrudnienia

- okredlenie sciezki rozwoju zawodowego uczestnikdw projektu, poprzez wypracowanie IPD
(Indywidualnego Planu Dziatania). IPD powinien zawierac:

a) diagnoze stanu wyjsciowego, rozpoznanie oczekiwan, potrzeb szkoleniowych,
predyspozycji kazdego uczestnika projektu;

b) wskazanie indywidualnej sciezki rozwoju zawodowego

c) rekomendacje dotyczgce uzupetnienia kompetencji i/lub kwalifikacji zawodowych
uczestnikdw projektu

Zaangazowanie na rzecz projektu: 455 godzin

9. TERMIN REALIZACJI ZAMOWIENIA:

Od 10 marca 2018 r. do 31 grudnia 2018 .

Szacowany termin realizacji zamdwienia zostat ustalony, w oparciu o zatozenie, zZe
Wykonawca podpisze umowe ze Zleceniobiorcg najpdzniej do dnia 10.03.2018 .

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo przesuniecia terminu realizacji zaméwienia w
przypadku pdzniejszego terminu podpisania umowy o dofinansowanie.

10. WARUNKI UDZIAtU W POSTEPOWANIU:

Do sktadania ofert zapraszamy Wykonawcoéw, ktdérzy spetniajg tacznie warunki:
* Posiadaja niezbedng wiedze i doswiadczenie, tj.:
a) Wyksztatcenie wyzsze kierunkowe
oraz
a) Co najmniej dwuletnie doswiadczenie zawodowe w pracy z osobami z
niepetnosprawnosciami w okresie pieciu lat przed dniem ztozenia oferty, a jezeli

okres prowadzenia dziatalnosci jest krétszy - w tym okresie. Przez ,min. 2-letnie
doswiadczenie zawodowe” rozumie sie min. fgczne 24-miesieczne zaangazowanie w
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wykonywaniu obowigzkéw doradcy zawodowego w przeciggu ostatnich 5 lat.

Opis sposobu dokonywania oceny spetnienia tego warunku:
Zamawiajgcy dokona oceny spetnienia tego warunku w nastepujacy sposdb:
Wykonawca zobowigzany jest wraz ofertg przedtozy¢ Zamawiajgcemu:

a) Kserokopie dyplomu ukonczenia studidow kierunkowych potwierdzajace spetnianie
powyzszego kryterium

b) Stosowne dokumenty: referencije i/lub kopia umowy o prace i/lub kopia umowy
cywilnoprawnej potwierdzajgce spetnienie kryterium dwuletniego doswiadczenia
zawodowego W pracy z osobami zagrozonymi ubdstwem lub wykluczeniem
spotecznym w okresie pieciu lat przed dniem ztozenia oferty, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krétszy - w tym okresie.

Zobowiazujg sie do zapewnienia przestrzegania bezpieczenstwa i higieny pracy
oraz ochrony zdrowia na etapie realizacji zamdwienia.

Opis sposobu dokonywania oceny spetnienia tego warunku:
Zamawiajgcy nie dokonuje opisu sposobu oceny spetnienia tego warunku.
Wykonawca podpisujgc wycene jednoczesnie oswiadcza spetnienie tego warunku.

Nie s3 powigzani zZamawiajgcym osobowo lub kapitatowo.

Przez powigzania kapitatowe lub osobowe rozumie sie wzajemne powigzania miedzy
Zamawiajgcym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu
Zamawiajgcego lub osobami wykonujacymi w imieniu Zamawiajgcego czynnosci
zwigzane z przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcg,
polegajgce w szczegdlnosci na:

- uczestniczeniu w spoétce jako wspadlnik spétki cywilnej lub spdtki osobowe;j;

- posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akcji;

- petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika;

- 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.

Opis sposobu dokonywania oceny spetnienia tego warunku:

Zamawiajgcy nie dokonuje opisu sposobu oceny spetnienia tego warunku.
Wykonawca podpisujgc oferte jednoczesnie oswiadcza spetnienie tego warunku.

Posiada wpis do Rejestru Agencji Zatrudnienia
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Opis sposobu dokonywania oceny spetnienia tego warunku:
W celu spetnienia tego warunku Wykonawca zobowigzany jest dofgczy¢ do oferty
odpowiednie zaswiadczenie.

11. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

180 dni od terminu sktadania ofert

12. OFERTA MUSI ZAWIERAC NASTEPUJACE ELEMENTY

Oferta powinna zosta¢ sporzadzona na formularzu oferty (zatacznik nr 1 do niniejszego
zapytania).

Oferta musi zawierac nastepujgce elementy:

Petne dane identyfikujace Wykonawce (nazwa, adres, nr NIP),

Wycene wszystkich ustug,

Date przygotowania i termin waznosci oferty,

Zakres i szczegodtowy opisu oferowanych ustug w ramach oferty,

Cene catkowitg netto i brutto ustugi,

Okres realizacji przedmiotu oferty,

Dane osoby do kontaktu (imie nazwisko, numer telefonu, adres email),

Podpis osoby upowaznionej do wystawienia oferty.

CV Wykonawcy oraz inne dokumenty wymagane do dokonania oceny oferty w zakresie
kryteriow Wyksztatcenie i Doswiadczenie.

LN hEWNRE

Brak jakiegokolwiek z wyzej wymienionych elementéw moze skutkowac odrzuceniem
oferty.

Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zaméwien uzupetniajacych.
Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czeSciowych.
Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

13. KRYTERIA OCENY OFERTY, ZASADY PUNKTACII

Zamawiajacy udzieli zamdéwienia Wykonawcy, ktéry uzyska najwiekszg liczbe punktéw.
Wartosci bedg zaokraglane zgodnie z matematycznymi zasadami zaokraglania liczb.

Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos$¢é przeprowadzenia negocjacji z Wykonawcami, ktérzy
ztozyli najkorzystniejsze oferty.

» Kryteria oceny ofert w niniejszym postepowaniu stanowig:
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Cena - 100%

Opis sposobu obliczania kryterium Cena.

Cena powinna by¢ skalkulowana w ztotych wraz ze wszystkimi naleznymi podatkami i
obcigzeniami.

Punkty przyznawane za kryterium Cena bedg liczone wg nastepujacego wzoru:

C=(Cmin: C0) x 100
gdzie

C — liczba punktow przyznana danej ofercie,

Cmin — najnizsza cena netto sposréd waznych ofert,

CO — cena netto badanej oferty.

Maksymalna liczba punktow do uzyskania przez Wykonawce w kryterium Cena wynosi 100.
Wszystkie obliczenia beda dokonywane z doktadnos$cig do dwdch miejsc po przecinku.

Wykonawca zobowigzany jest do podania ceny za realizacje przedmiotu zamowienia
zgodnie z formularzem ofertowym.

Podana w ofercie cena musi by¢ wyrazona w PLN. Cena musi uwzglednia¢ wszystkie
wymagania niniejszego zapytania ofertowego oraz obejmowac wszelkie koszty zwigzane z
terminowym i prawidtowym wykonaniem przedmiotu zamodwienia oraz warunkami

i wytycznymi stawianymi przez Zamawiajacego, odnoszgcymi sie do przedmiotu
zamowienia.

Cena dla przedmiotu zamdwienia moze by¢ tylko jedna, nie dopuszcza sie wariantowosci
cen. Wszelkie upusty, rabaty, winny by¢ od razu ujete w obliczaniu ceny, tak by wyliczona
cena za realizacje przedmiotu zamowienia byta ceng ostateczng, bez koniecznosci
dokonywania przez Zamawiajgcego przeliczen i innych dziatan w celu jej okreslenia. Ceng
oferty jest stawka netto za wykonanie prac przewidzianych w ramach zadania.

Wazna oferta, ktdra uzyska najwyzszg liczbe punktdw uznana zostanie za najkorzystniejsza.
Wykonawca, ktdrego oferta zostanie wybrana zostanie wezwany do podpisania umowy.

14. UPUBLICZNIENIE ZAPYTANIA

* Na stronie internetowej Zamawiajgcego, tj. http://www.opentechnologies.pl/

* Rozestanie do minimum trzech Wykonawcéw mailowo.

15. POZOSTALE INFORMACIE
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1. Zamawiajacy zastrzega mozliwo$¢ uniewaznienia postepowania bez podania przyczyny.

2. Zamawiajacy po dokonaniu oceny nadestanych ofert zaproponuje Wykonawcy, ktéry
uzyskat najwiekszg ilos¢ punktédw, zawarcie umowy na realizacje przedmiotu
zamowienia.

3. Warunki pfatnosci za ustugi bedgce przedmiotem zamdwienia zostang ustalone na
etapie sporzgdzania umowy miedzy Zamawiajgcym a Wykonawca.

4. W przypadku, gdy wybrany Wykonawca odstgpi od podpisania umowy z Zamawiajgcym,
mozliwe jest podpisanie przez Zamawiajacego umowy z kolejnym Wykonawca, ktéry
w postepowaniu uzyskat kolejng najwyzsza liczbe punktow.

5. Dopuszcza sie zmiane istotnych warunkéw umowy w stosunku do tresci oferty w
przypadku, gdy nastgpi zmiana obowigzujgcych przepisow prawa w zakresie majgcym
wptyw na realizacje przedmiotu umowy lub nastgpi zmiana harmonogramu realizacji
projektu, w tym w zakresie terminow realizacji, liczby oséb, harmonogramu
przedsiewziecia, inne jesli ich wprowadzenie jest istotne dla prawidtowej realizacji
projektu.

6. Zamawiajgcy moze w toku badania i oceny ofert zgda¢ od Oferentédw wyjasnien oraz
dokumentéw dotyczacych tresci ztozonych ofert.

7. W ramach realizacji wniosku o dofinansowanie oferty mogg zosta¢ przekazane w celu
weryfikacji do wtasciwej instytucji publicznej.

8. Zamawiajacy jest uprawniony do poprawienia w tekscie oferty oczywistych omytek
pisarskich, niezwtocznie zawiadamiajagc o tym danego Oferenta. W przypadku
rozbieznosci co do kwoty oferty, za cene oferty Zamawiajgcy przyjmuje kwote wpisang
stownie.

ZAPRASZAM DO SKtADANIA OFERT

Podpis i pieczgtka
Zataczniki:

Nr 1. Formularz oferty
Nr 2. Oswiadczenie o braku powigzan osobowych i kapitatowych
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ZAtACZNIK 1: Formularz ofertowy
OFERTA KIEROWANA DO:
WYKONAWCA:
(nazwa, adres i NIP Wykonawcy)
OSOBA DO KONTAKTU:
(imie i nazwisko, telefon, e-mail osoby do kontaktu)
SKEADAMY NASTEPUJACA OFERTE W ZAKRESIE:
Krotki opis proponowanych dziatan:
L. s e s e e s as e senase sas Senaee sreaeren ses aee sRs SenRTeSRseenRe sreaen et senasesnsanes
2 ittt ae e saae s saseea e sReaes N St esE e SRn eS SRS 4eRReS SR RRE RS SeRRTS SRS Sen Rt sasaeesnssenasesnnen
B e e s saseea e st aes b sesase e Sen e SReaesRee SR RRE RS SeRaTS SRS Sen et seeaeesnssenasesnnen
Q. e tr e st are st esa st s es saesenas e saeeenae e saeeen e Seeees e Sen AT eReeeaaTe eReeenee sreeensnnesnasennen
Kryterium cena
Propono- Propono-
. . . wana Stawka wana
Zakres oferty i terminy wykonania
Lp. oszczegblnych zadan cena VAT cena
P golny netto [%] brutto
[PLN] [PLN]
1.
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RAZEM

OSWIADCZAMY, ZE:

Lp.

Zakres oswiadczenia

Opis

Posiadajg niezbedng wiedze i doswiadczenie:
a) Wyksztatcenie  wyisze kierunkowe
oraz

a) Co najmniej dwuletnie doswiadczenie
zawodowe W pracy z osobami @z
niepetnosprawnosciami w okresie pieciu lat
przed dniem ztozenia oferty, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym
okresie. Przez ,min. 2-letnie doswiadczenie
zawodowe” rozumie sie min. faczne 24-
miesieczne zaangazowanie w wykonywaniu
obowigzkéw  doradcy zawodowego w
przeciggu ostatnich 5 lat.

O TAK

Zobowiazuja sie do zapewnienia
przestrzegania bezpieczenstwa i higieny pracy
oraz ochrony zdrowia na etapie realizacji
zamowienia.

O TAK

Nie s3 powigzani zZamawiajgcym osobowo
lub kapitatowo.

SPEENIAMY WARUNEK [

Zataczamy podpisane oswiadczenie
wedtug wzoru.

Posiadaja wpis do Rejestru Agencji
Zatrudnienia

O TAK

Termin zwigzania ofertg wynosi 180 dni od
terminu sktadania ofert.

0 TAK

ZapoznaliSmy sie z trescia  zapytania
ofertowego inie wnosimy do niego zadnych
zastrzezen.

O TAK




Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

/| sAMORZAD WOJEWODZTWA
'/ WIELKOPOLSKIEGO

Unia Europejska s
Europejski Fundusz Spoteczny et

ZapoznaliSmy sie z warunkami oferty
i zobowigzujemy sie w przypadku wyboru
naszej oferty do zawarcia umowy na
okreslonych warunkach, w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Zamawiajgcego (w tym
umowa warunkowa).

O TAK

Przyjmujemy do wiadomosci, ze w ramach
realizacji wniosku o dofinansowanie oferty
mogaq zostac przekazane w celu weryfikacji do
wtasciwej instytucji publiczne;j.

0 TAK

Data przygotowania oferty

Data wykonania ustugi

Podpis/y i pieczeé/ci Wykonawcy
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ZAtACZNIK 2: OSWIADCZENIE O BRAKU POWIAZAN OSOBOWYCH | KAPITALtOWYCH

Nazwa Wykonawcy:
NIP:

OSWIADCZENIE O BRAKU POWIAZAN
OSOBOWYCH | KAPITALtOWYCH

My nizej podpisani oswiadczamy, Ze nie jesteSmy powigzani z Zamawiajagcym, tj.
.................................. z siedziba Wititierteneesieseeneeneesssessesseeseesne . PIZY ul.
......................................................... osobowo lub kapitatowo.

Przez powigzania kapitatowe lub osobowe rozumie sie wzajemne powigzania miedzy

Zamawiajacym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu

Zamawiajacego lub osobami wykonujacymi w imieniu Zamawiajacego czynnosci zwigzane z

przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawca,

polegajgce w szczegdlnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce jako wspdlnik spotki cywilnej lub spotki osobowej,

b) posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akcji,

c) petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego Ilub zarzadzajgcego, prokurenta,
petnomocnika,

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.

data i podpis upowaznionego
przedstawiciela Wykonawcy



