MAZOWIECKIE CENTRUM
NEUROPSYCHIATRII

L.Dz. 81/01/2025 Zagorze, dnia 22.01.2025r.

ZAPYTANIE OFERTOWE Nr 2/ZP/2025

Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0. o. w Zagérzu, zaprasza do ztozenia oferty w
postepowaniu prowadzonym w trybie Zapytania ofertowego na podstawie Regulaminu postepowania
w sprawach o zamoéwienia publiczne w Spoétce Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0. o.
w Zagoérzu k/Warszawy na $wiadczenie ustug ttumaczenia ustnego wykfaddéw z j. angielskiego
na j. polski i z j. angielskiego na j. polski w jednostkach Mazowieckiego Centrum Neuropsychiatrii Sp.
Zz 0.0. w Zagérzu. Ustuga powyzsza odbywac sie bedzie w oparciu 0 umowe zlecenie.

1. Opis przedmiotu zamowienia.

a) Przedmiotem zaméwienia jest wykonywanie ttumaczen ustnych typu liaison (,zdanie po
zdaniu”), konsekutywnych (nastepczych) lub konferencyjnych z jezyka polskiego na jezyk
angielski i z jezyka angielskiego na jezyk polski podczas spotkan organizowanych w
jednostkach MCN przy wykorzystaniu srodkéw bezposredniego porozumiewania sie na
odlegtos¢. Ttumaczenia ustne bedg mialy charakter specjalistyczny i obejmowaé bedg
tematyke dotyczgcg w szczegdlnosci zakresu branzowego.

b) Zamowienie obejmuje zlecanie Wykonawcy jednostkowych ttumaczen ustnych, podczas 4
sesji w miesigcu, z ktérych kazda nie przekracza 2h.

2. Termin realizacji zamoéwienia: do 31.12.2025r. od daty podpisania umowy
3. Zasady realizacji zamoéwienia.

Ttumaczenia ustne bedg realizowane na podstawie oddzielnych zlecen sktadanych przez
przedstawiciela Zamawiajgcego w formie maila, w ktérym kazdorazowo okre$lone zostana:
miejsce i termin wykonania jednostkowego ttumaczenia ustnego;

a) zlecenia sktadane bedg w terminie minimum 3 dni przez planowanym terminem realizaciji
jednostkowego zlecenia ttumaczenia ustnego;

b) Wykonawcy, w sytuacjach braku dostepnosci czasowej, przystuguje mozliwos¢ do
odstgpienia od wykonania jednostkowego ttumaczenia, co musi zgtosi¢ Zamawiajgcemu w
terminie 12h od zlozenia przez Zamawiajgcego zlecenia;

c) Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do odstgpienia od zlecenia wykonania ttumaczenia
ustnego w czasie 24h przed terminem przeprowadzenia ttumaczenia jednostkowego bez
ponoszenia kosztow z tego tytutu;

d) Wykonawca zobowigzany bedzie do kazdorazowego potwierdzenia, w formie elektronicznej
lub papierowej, faktu otrzymania od Zamawiajgcego zlecenia tlumaczenia ustnego
(w terminie 12h od ztozenia przez Zamawiajgcego zlecenia).

4. Warunki udziatu w postepowaniu oraz brak podstaw do wykluczenia

a) W postepowaniu moze wzig¢ udziat Wykonawca, ktéory w ciggu ostatnich 12 miesiecy
wykonat tgcznie na rzecz podmiotéw leczniczych 15h tlumaczeh pisemnych bgdZz ustnych
typu liaison (,zdanie po zdaniu”), konsekutywnych (nastepczych) lub konferencyjnych z
superwizji i szkolen w psychoterapii analitycznej ze wskazaniem rodzic/niemowle
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b) Posiada doswiadczenie 10 letnie w ttumaczeniu tekstow specjalistycznych z zakresu j.w.,
ktérego potwierdzeniem bedzie ztozenie os$wiadczenia na Formularzu ofertowym,
stanowigcym Zatgcznik nr 1 do Zapytania Ofertowego;

c) Posiada wyzsze wyksztatcenie kierunkowe mgr filologii angielskiej lub lingwistyki
stosowanej; (do wgladu przed podpisaniem umowy)

d) Zamawiajgcy ma prawo do weryfikacji doswiadczenia, o ktérym mowa w pkt. a), poprzez
wezwanie Wykonawcy do udokumentowania zrealizowanych ttumaczen;

e) Z postepowania o udzielenie zamowienia Zamawiajgcy wykluczy Wykonawcdow, w stosunku
do ktorych zachodzi ktérakolwiek z okolicznosci wskazanych w art. 7 ust. 1 pkt 1-3 ustawy z
dnia 13 kwietnia 2022r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania
wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczehstwa narodowego.

5. Warunki ptatnosci:

Zaptata wynagrodzenia zostanie przekazana przelewem na rachunek bankowy Wykonawcy,
wskazany w umowie w terminie do 30 dni od dnia doreczenia Zamawiajgcemu (Sekretariat Zarzadu)
kompletnych dokumentow rozliczeniowych zatwierdzonych przez Zamawiajgcego.

6. Kryterium oceny ofert:
Cena — 100%

Najkorzystniejszg ofertg zostanie oferta z najnizsza cena.

7. Sposoéb, miejsce i termin ztozenia oferty:

Oferty nalezy sktada¢ do dnia 24.01.2025r. do godziny 10.00

a) W formie papierowej na adres Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagoérzu —
sekretariat, pokdéj nr 54, Budynek Zespolu Szkdt specjalnych w kopercie oznaczonej:
Oferta  ,Swiadczenie ustug ttumaczenia ustnego  wyktaddw z | angielskiego
na j. polski i z j. poslkiego na j. angielski w jednostkach Mazowieckiego Centrum Neuropsychiatrii Sp.
Zz 0.0. W Zagorzu” - Nr spr. 2/ZP/2025.

b) W postaci elektronicznej w formacie PDF podpisanego elektronicznym podpisem kwalifikowanym
lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym (za pomoca dowodu osobistego) lub PDF (jako kopia
dokumentu papierowego, ktérego oryginat nalezy dostarczy¢é w przypadku wyboru danej oferty przed
podpisaniem umowy) — na adres: sekretariat@centrumzagorze.pl W tresci maila nalezy umiesci¢ nr
sprawy tj. 2/ZP/2025.

8. Termin otwarcia:
Otwarcie ztozonych ofert cenowych nastapi w dniu 24.01.2025 r. o godz. 10:30.
9. Termin zwigzania ofertg — 30 dni od uptywu terminu ztozenia oferty.

10. Informacje o formalnosciach, jakie powinny zosta¢ dopetnione po wyborze oferty w celu
udzielenia zamdwienia:
a) O wynikach postepowania, Wykonawcy zostang poinformowani za posrednictwem maila osoby

prowadzgcej zapytanie ofertowe
b) Zamawiajgcy poinformuje Wykonawce o terminie podpisania umowy.



11.

c) W przypadku gdy Wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana, uchyla sie od zawarcia
umowy, Zamawiajgcy wybierze oferte najkorzystniejszg sposréd pozostatych ofert.

d) Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo zadania wyjasnien tresci ztozonej oferty oraz ztozonych
dokumentow.

e) Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwo$é wystgpienia o uzupetnienie dokumentéw.

f) Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo nierozstrzygniecia zapytania bez podania przyczyn.

KLAUZULA RODO

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej
,RODQ”, informuje, ze:

= administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezes Mazowieckiego Centrum
Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagérzu/k Warszawy;

= inspektorem ochrony danych osobowych w Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w
Zagorzu, jest Pani Katarzyna Ziemiecka- Matalinska, kontakt: adres e-malil
iod@centrumzagorze.pl;

= Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu
zwigzanym z postepowaniem o udzielenie zaméwienia publicznego pn. ,Swiadczenie ustug
ttumaczenia ustnego wyktadéw z j. angielskiego na j. polski i z j. angielskiego na j. polski w
jednostkach  Mazowieckiego  Centrum  Neuropsychiatri  Sp. z o0.0. w Zagoérzu.
Nr spr 2/2025/ZP;

= odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bedg osoby lub podmioty, ktérym udostepniona
zostanie dokumentacja w trybie dostepu do informacji publicznej na podstawie Ustawy z dnia 6
wrzesnia 2001 r. o dostepie do informaciji publicznej (Dz.U.2020.2176 t.j. z dnia 2020.12.07);

= Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane, przez okres 4 lat od dnia zakonczenia
postepowania o udzielenie zamdwienia, a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres
przechowywania obejmuje caty czas trwania umowy;

= w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposob
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

= posiada Pani/Pan:

- na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczgcych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;

— na podstawie art.18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO ***;

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczgcych narusza przepisy RODO;

= nie przystuguje Pani/Panu:

—w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunigcia danych osobowych;

— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

- na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz
podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

12. Zataczniki:

. Signature Ngt_ Verified
1. Formularz oferty cenowej Dokument pm%];é; )y orzez
2. Wzér umowy Robert Lasota - Michat Stelmanski
\ Data: 2025.01.22]14:05:52 CET

Zat. nr 1 do zapytania ofertowego



Formularz ofertowy

I DANE WYKONAWCY

Nazwa /Imie i nazwisko

ll. OSWIADCZENIE
Oswiadczam, ze:
a. Zapoznatam/em sig z trescig zapytania ofertowego na Swiadczenie ustug ttumaczenia z j. polskiego na

j. angielski oraz z j. angielskiego na j. polski i nie wnosze do nich zadnych zastrzezen;

b. Zapoznatam/em sie z projektem Umowy, zobowigzuje sie do jej podpisania na zaoferowanych
warunkach,

c. zobowigzuje sie wykonaé zamowienie na warunkach okreslonych w zapytaniu ofertowym;

d. w przypadku udzielenia zaméwienia zobowigzuje sie do zawarcia pisemnej umowy zgodnej z niniejsza

ofertg, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego;

e. w cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem zamowienia

f. odswiadczam, ze posiadam 10 letnie doswiadczenie w ttumaczeniu tekstow specjalistycznych z zakresy

superwizji i szkolen w psychoterapii analitycznej ze wskazaniem rodzic/niemowle;

g. akceptuje przedstawione przez Zamawiajgcego warunki ptatnosci;

h. zamdwienie zrealizuje w terminie wskazanym przez Zamawiajgcego;

i. uwazam sig, za zwigzanego niniejszg ofertg przez czas wskazany w Zaproszeniu, tj. przez okres 30 dni.

j- oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia na podstawie
okolicznosci wskazanych w art. 7 ust. 1 ustawy o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego,

k. Oswiadczam, ze wypetnitem/am obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO
wobec 0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu

ubiegania sie o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym postepowaniu-

(czytelny podpis wykonawcy)




Il. OFERTA SZCZEGOLOWA

1. Oferuje wykonywanie ustugi ttumaczenia z j. angielskiego na j. polski oraz z j. polskiego na j.
angielski:

W CZasie: OU....cccvvveireriererinnen, O e

i10S¢€ 80dZ./ M-Curevrvereereresrerssss st s

wynagrodzenie za 1 g0dzZ....uuuuieeiceieiieiiiees e zt. brutto.

S O NI ettt ettt s et ettt et ereste e st e eeeer e er et enesresreseesrearaneans zt. brutto.
*Warto$¢ zamowienia ( wynagr. za 1 godz. x ilo$¢ g0dz./ m-C X {loSE M-CY)= ..cvevieiieeieeiceceeeeee e zt.
brutto.

SHOW NI .. ettt et sttt et st e st s et ae st ses et e se et e st eae et en e et A en b eseaeehenen ek eneebe e betereehesenteseeeteennn

................................................................................................................................................................ zt. brutto

( czytelny podpis/podpis i piecze¢ wykonawcy)

Do wyliczenia wartosci zamoéwienia przyjeto ilosci szacunkowe, ktdére mogg ulec zmianie i nie moga by¢
podstawa do jakichkolwiek roszczen.




Zatgcznik nr 2 wzér umowy

Zagérze dn. ....ccceeeeeeeenene. 2025 .

UMOWA ZLECENIE

Zawarta w dniu .....cccceeeveeeeve e, 2025 r. pomiedzy:

Spotkg Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Spotka z 0.0. w Zagérzu k/ W-wy, 05-462
Wigzowna, wpisang do Krajowego Rejestru Sgdowego przez Sad Rejonowy dla miasta
stotecznego Warszawy w Warszawie, XIV Wydziat Gospodarczy, pod numerem KRS
0000336643,posiadajgcg NIP 532 200 20 36, REGON 142011670, zwanym dalej
Zleceniodawcg, reprezentowang przez:

Panem — Prezes Spotki,
Panem..........ccccerviurrnnnnes .

aPanig ...

zamieszkata: .....cccceeueees , , Zwang dalej Zleceniobiorcg,

Niniejszg umowa Zleceniodawca zleca Zleceniobiorcy swiadczenie ustug:
ttumacza z . angielskiego na j. polskii z j. polskiego na j. angielski na rzecz
Mazowieckiego Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagdrzu k. Warszawy.

. Strony ustalajg, ze za Swiadczenie ustug bedzie przystugiwato Zleceniobiorcy
wynagrodzenie w wysokosci:

S reereeseeesneeeenes zt brutto (stownie..........ccueuue.e. ) wraz z kosztami Zleceniodawcy za
ustugi ttumaczenia (............ godz./m-c) w ilosci dzienny limit wykonania zlecenia
minimum 3 godziny do maksymalnie 12 godzin po wczesniejszym ustaleniu ze
zleceniodawca.

Wynagrodzenie bedzie wyptacane, na podstawie wykazu przepracowanych godzin
(wykaz musi zawiera¢ daty i godziny wykonywania ustugi, o ktérej mowa w pkt 1,
potwierdzony przez upowaznionego przedstawiciela Zleceniodawcy — zat. nr do umowy
zlecenia), ktéry Zleceniobiorca przedstawi Zleceniodawcy po wykonanej ustudze na
koniec kazdego miesigca za faktycznie przepracowang ilo$¢ godzin/dni oraz
odprowadzeniu naleznych sktadek do ZUS i podatku dochodowego do US.

Wykaz nalezy ztozy¢ w Sekretariacie Spétki do 3-go dnia miesigca nastepujacego po
miesigcu za ktéry sktadany jest w/w wykaz.

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia ......oinennnnen. r. do dnia
......................... r. Przedmiot umowy, o ktérym mowa w pkt 1 , bedzie wykonywany w
rozliczeniu Sredniomiesiecznym w kwartale zgodnie z harmonogramem i w terminach
uzgodnionych ze Zleceniodawca.

Zleceniobiorca przyjmuje do wykonania przedmiot umowy, o ktérym mowa w pkt 1
i zobowigzuje sie wykonywaé go ze szczegdlng starannoscig i dbatoscig o interesy
Zleceniodawcy i z poszanowaniem praw pacjenta.
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Zleceniobiorca zobowigzuje sie do korzystania z pomieszczen, a takze innych
przedmiotdw wyposazenia bedacych wiasnosciag Zleceniodawcy zgodnie z ich
przeznaczeniem i wytgcznie w celach okreslonych w niniejszej umowie.

Zleceniobiorca zobowigzuje sie réwniez do:

a) ponoszenia ewentualnych kosztéw napraw pomieszczen, oraz innych przedmiotéw
wyposazenia nalezacych do Zleceniodawcy, uszkodzonych w wyniku zawinionego
dziatania lub zaniechania Zleceniobiorcy. W przypadku powstania  po stronie
Zleceniodawcy szkody w wyniku skutkdw uszkodzenia lub zniszczenia pomieszczen, oraz
innych przedmiotéw wyposazenia nalezgcych do Zleceniodawcy, Zleceniobiorca, ponosi
koszty powstatych strat do ich petnej wysokos$ci w rozmiarach rzeczywistej szkody i
utraconych korzysci;

b) utrzymania czystosci i porzadku w pomieszczeniach wyznaczonych do wykonywania
umowy.

Zleceniobiorca zobowigzany jest do:

1) zaptaty kary umownej w wysokosci odpowiadajgcej jednomiesiecznemu
wynagrodzeniu za miesigc poprzedni z tytutu szkody powstatej w wyniku rozwigzania
bez okresu wypowiedzenia niniejszej umowy przez Zleceniobiorce;

2) zaptaty kary umownej w wysokosci 10% kwoty odpowiadajacej jednomiesiecznemu
wynagrodzeniu za miesigc poprzedni z tytutu nieterminowej, niezgodne] z
harmonogramem, realizacji przedmiotu umowy.

Jezeli kara umowna nie pokrywa wysokosci wyrzadzonej szkody z tytutu okolicznosci,
o ktérych mowa w pkt 8 ppkt 1), 2), Zleceniodawca moze dochodzi¢ odszkodowania
do wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

Zleceniobiorca  zobowigzuje sie do poddawania kontroli dokonywanej przez
Zleceniodawce oraz inne uprawnione organy i podmioty, a takze do udostepnienia
wszelkich danych i informacji niezbednych do przeprowadzenia kontroli.

Z tytutu niniejszej umowy zleceniobiorca nie nabywa Zzadnych uprawnien
pracowniczych, ani socjalnych przewidzianych przepisami kodeksu pracy.

Zleceniobiorca zobowigzuje sie do zapewnienia ochrony danych osobowych zgodnie
z przepisami prawa, w szczegolnosci z przepisami ustawy o ochronie danych
osobowych. Obowigzek zachowania tajemnicy nie dotyczy obowigzku ujawniania,
wynikajgcego z bezwzglednie obowigzujgcych przepiséw prawa.

W przypadku nie wykonania zlecenia w terminie, wykonania go wadliwie lub w sposéb
nienalezyty Zleceniodawca ma prawo do pomniejszenia wynagrodzenia lub anulowania
zlecenia bez odszkodowania.

Kazda ze stron moze wypowiedzie¢c umowe z zachowaniem 1-miesiecznego okresu
wypowiedzenia.

Kazdej ze stron przystuguje prawo do rozwigzania umowy ze skutkiem
natychmiastowym w przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania
niniejszej umowy przez drugg strone.

Zleceniodawca jest uprawniony do rozwigzania umowy bez zachowania okresu

wypowiedzenia takze wtedy gdy Zleceniobiorca:

a) przenidst prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy na osobe trzecig bez
zgody Zleceniodawcy,



17.

18.

19.

20.

b) przedstawit nieprawdziwe lub niezgodne ze stanem faktycznym dane lub informacje,
majgce wptyw na zawarcie niniejszej umowy,

C) nie wykona zalecen pokontrolnych wynikajgcych z kontroli, o ktérych mowa w pkt 10
niniejszej umowy.

Wypowiedzenie lub rozwigzanie umowy powinny zosta¢ ztozone drugiej stronie na
pismie pod rygorem niewaznosci.

W terminie 7 dni od wypowiedzenia lub rozwigzania umowy Zleceniobiorca
zobowigzany jest do zwrotu wszelkich dokumentéw oraz narzedzi zwigzanych z
wykonywaniem niniejszej umowy a otrzymanych od Zleceniodawcy oraz rozliczenia
srodkow pienieznych.

Jezeli wypowiedzenie nastgpito bez waznego powodu przez ktéragkolwiek ze stron
nie jest ona zobowigzana do naprawienia szkody.

Umowe niniejszg sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym
dla kazdej ze stron.

podpis Zleceniobiorcy podpis Zleceniodawcy

Sprawdzono pod wzgledem formalno-prawnym.

Signature Not Veiif;qd
Dokument podpisanél})’zez Krzysztof
Gagot

a9
Data: 2025.01.22 1%:b3:44 CET
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