MAZOWIECKIE CENTRUM
NEUROPSYCHIATRII

e 2 /2020 Zagérze, dnia 14 wrzesnia 2020r.

Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zag6rzu/W-wy

zaprasza
do ztozenia oferty dotyczgcej wykonania zaméwienia :

Przeprowadzenie kursow szkoleniowych w zakresie l.pracy z grupa i prowadzenia treningéw
z osobami uzaleznionymi 2. szkolenia dla terapeutéw uzaleznien.
Nr spr. 17/2020/20/ZP

Postepowanie uproszczone prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego, z zachowaniem zasad
okreslonych w Regulaminie postepowania w sprawach o zamdwienie publiczne o wartos$ci ponizej
30 000 euro, zwanego dalej ,Regulaminem”. W zakresie nieuregulowanym w niniejszym zapytaniu
ofertowym stosuje sie postanowienia Regulaminu. Na podstawie ztozonych ofert zamawiajgcy
wybierze najkorzystniejszg oferte na podstawie warunkdw i kryteriow wskazanych w przedmiotowym
zapytaniu.

Zamowienie realizowane jest w ramach realizacji umowy nr W/UMWM-UU/UM/ZD/3044/2020
z dnia 30.07.2020r.

I. Opis przedmiotu zamdéwienia:
Czeé¢ 1

Przedmiotem zamdwienia jest przeprowadzenie kursu szkoleniowego w zakresie pracy z grupg
i prowadzenie treningdw z osobami uzaleznionymi dla ok.16 osdb. Szkolenie bedzie odbywato
sie w jednostce Zamawiajgcego w Otwocku, ul.Kochanowskiego 27/29.
Zamawiajgcy wymaga, aby realizator dysponowat dwoma trenerami Il stopnia posiadajgcymi
rekomendacje Polskiego Towarzystwa Psychologicznego ,a w tym jeden Certyfikat superwizora
Polskiego Towarzystwa Psychologicznego.

Czeséc 2

Szkolenie dla terapeutdw uzaleznien — podniesienie kompetencji, cykl 5 szkolen.
Zamawiajgcy wymaga, aby realizator dysponowat dwoma certyfikowanymi specjalistami terapii
uzaleznien z czego jeden posiada rekomendacje superwizora KB ds.PN. Szkolenie bedzie odbywato
sie w jednostce Zamawiajgcego w Otwocku, ul.Kochanowskiego 27/29.
Il. Termin realizacji przedmiotu zaméwienia cz. 1i 2 : od dnia podpisania umowy do dnia 01
grudnia 2020r.

IIl. Warunki udziatu w postepowaniu:

Wykonawcy ubiegajacy sie o niniejsze zamowienie muszg posiadaé¢ uprawnienia do wykonywania

okreslonej dziatalnosci lub czynnosci w zakresie odpowiadajgcym przedmiotowi zamdwienia.

W zwigzku z powyiszym wraz z oferta nalezy ztozyc:

- aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego w czesci dotyczacej rejestru przedsiebiorcow
wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert, a w stosunku
do oso6b fizycznych oswiadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy,/ wydruk z Centralnej
Ewidencjii Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej Rzeczypospolitej Polskiej strona
www.firma.gov.pl.
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Czeéc 1
- dokument potwierdzajacy, ze osoby sg trenerami Il stopnia posiadajgcymi rekomendacje
Polskiego Towarzystwa Psychologicznego
- Certyfikat superwizora Polskiego Towarzystwa Psychologicznego.
Czeséc 2
- Certyfikat specjalisty terapii uzaleznien,
- Certyfikat superwizora KO ds. PN.
- polisa O.C.
Wyzej wymienione dokumenty nalezy zataczyé w kserokopii poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem

Zamawiajgcy dopuszcza przekazywanie dokumentéw w nizej wymienionej formie:

a) pisemnie;

b) drogg elektroniczng

IV.Opis sposobu przygotowania oferty:
Oferta musi by¢ podpisana przez osobe/osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy.
Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty. Oferta powinna
byé sporzadzona w jezyku polskim, zgodnie z wzorem zatgczonym do zapytania ofertowego
(zatgcznik nr 1).

V.Miejsce i termin ztozenia /przestania oferty:
Oferte nalezy ztozy¢/przesta¢ w terminie do dnia 18 wrzesnia 2020r., do godziny 10:00 w siedzibie
Zamawiajgcego, tj. Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. Zagorze k/Warszawy 05-462
Wigzowna, Sekretariat,pok.54 (Budynek Zespotu Szkdt Specjalnych llp.) lub na adres e- mail:
hanna.gados@centrumzagorze.pl. w formacie PDF.

VI.Kryteria oceny ofert:
Oferta bedzie oceniana wg kryterium - cena =100% (1% =1 pkt) wg wzoru:
CN

gdzie:

P- liczba punktéw przyznanych Wykonawcy

CN — najnizsza zaoferowana cena

COB- cena oferty badanej

VII. Oferta ztozona po w/w terminie nie bedzie podlegaé ocenie.

VIII. Zamawiajacy wybierze oferte uznang za najkorzystniejszg, jezeli wykonawca spetni okreslone

w zapytaniu ofertowym warunki udziatu w postepowaniu, jak réwniez uzyska najwyzszg liczbe
punktéw, zgodnie z przyjetym kryterium oceny ofert — cena 100%.

Prezes Zarzqdu

/-/ Michat Stelmariski
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Zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego nr spr. 17/2020/20/zp
FORMULARZ OFERTOWY
Przeprowadzenie kursow szkoleniowych w zakresie 1l.pracy z grupa i prowadzenia treningéw
z osobami uzaleznionymi 2. szkolenia dla terapeutéow uzaleznien.
Nrspr.17/2020/Z0/ZP Czesé1

Nazwa i adres Wykonawcy

Oferuje wykonanie zamdéwienia w okresie od dnia podpisania umowy do dnia 01 grudnia 2020r.
za kwote:

Netto...ococvvveever e, zt.
(01T YT zt.

Podatek VAT......ccoeeverevrinenne zt.
(03T TR zt.

Brutto....cceeeeevvee i zt.
L (0 1TV A LT RROTRRRRTRR zt.

Zaméwienie beda realizowag;

Termin ptatnosci 30 dni od dnia przyjecia prawidtowo wystawionej faktury.

Informuje, Zze zapoznatem sie z trescia zaproszenia do ztozenia oferty i oS$wiadczam,
ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu o udzielenie zamodwienia publicznego.

Zobowigzuje sie do podpisania umowy niezwfocznie po otrzymaniu zawiadomienia
o wyborze najkorzystniejszej oferty.

/data/ /podpis wykonawcy /
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Zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego nr spr. 17/2020/Z0/zP
FORMULARZ OFERTOWY

Przeprowadzenie kursow szkoleniowych w zakresie 1l.pracy z grupa i prowadzenia treningdéw
z osobami uzaleznionymi 2. szkolenia dla terapeutéw uzaleznien.
Nrspr.17/2020/Z0/ZP Cze$c 2

Nazwa i adres Wykonawcy

Tel/faXuueeiei et L LT 11 PO
Oferuje wykonanie zamoéwienia w okresie od dnia podpisania umowy do dnia 01 grudnia 2020r.
za kwote:

Netto....occoveeeereenee, zt.
SHOM NI .. ettt ettt ettt et e e sttt st e e sae s e be senabesas st sabae satbeabeseabe st b abessrebesebesenatesernes zt.

Podatek VAT....c.cccvevvvveeeenne zt.
(03T TR zt.

Brutto....cceeeevve i zt.
(03T YT zt.

Zamodwienie bedg realizowa;

Termin ptatnosci 30 dni od dnia przyjecia prawidtowo wystawionej faktury.

Informuje, Ze zapoznatem sie z trescia zaproszenia do ztozenia oferty i osSwiadczam,
ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego.

Zobowigzuje sie do podpisania umowy niezwfocznie po otrzymaniu zawiadomienia
o wyborze najkorzystniejszej oferty.

/data/ /podpis wykonawcy /
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Wzbr oswiadczenia wymaganeqo od wykonawcy w zakresie wypetnienia obowigzkow
informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODO

Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
RODOY wobec o0sdb fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym

postepowaniu.*

/data/ /podpis wykonawcy /
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