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Choszczno, 26.09.2018 r.  

 

MGOPS.502.16.2018.LJ  

 

 

Zapytanie ofertowe 16/2018 

 

 

 

Miejsko – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Choszcznie ul. Grunwaldzka 30, ogłasza 

zapotrzebowanie przeprowadzenie warsztatów i konsultacji indywidualnych z doradcą zawodowym 

dla beneficjentów Projektu  „Lepsze Jutro” realizowanego w ramach RPO WZ 2014-2020 

współfinansowanego z Europejskiego Funduszu Społecznego. 

 

1. Zakres usługi: 

Przedmiotem zadania jest przeprowadzenie zajęć szkoleniowo – warsztatowych według 

przygotowanego programu ukierunkowanego na cele i główne założenia Projektu „Lepsze Jutro” tj. 

naukę poruszania się po otwartym rynku pracy, podjęcie odpowiednich kursów zawodowych 

ukierunkowanych przez specjalistów w tym doradcy zawodowego, po dokonanej analizie możliwości 

i predyspozycji beneficjentów, motywacja do zmiany wizerunku, wypracowanie odpowiednich cech 

pracownika, docenienie pracy jako wartości nie tylko materialnej, umiejętność kierowania własnym 

losem.  

Utworzenie Indywidualnego Planu Działania (IPD) dla każdego uczestnika 

Przeprowadzenie konsultacji indywidualnych  z beneficjentami przedmiotowego projektu 

Przeprowadzenie ewaluacji z zajęć 

Ilość osób dla których przeprowadzone zostaną zajęcia szkoleniowo – warsztatowe: 38 

Ilość godzin konsultacji indywidualnych (po 60 min.): 38 

Ilość godzin konsultacji grupowych (po 60 min.): 20  

2. Czas trwania zadania: 

Realizacja zadania odbywać się będzie od poniedziałku do czwartku w godz. od 15.30 do 19.30 w 

okresie od października 2018 do sierpnia 2019 r. Szczegóły realizacji zadania do ustalenia. 

3. Warunki udziału w zadaniu: 

Ukończone studia wyższe i uprawnienia do wykonywania zawodu doradcy zawodowego. 

Posiadania wiedzy i doświadczenia w realizacji zamówień podobnych.  
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4. Podstawy do wykluczenia udziału w zadaniu:  

Powiązanie osobowo – kapitałowe ze Zleceniobiorcą 

Prawomocny wyrok sądu skazujący za określone przestępstwa dla wykonawcy.  

5. Kryterium oceny oferty jest: 

1. Cena (75%) – stanowi sumę ceny za 1 h (60 min.) zajęć indywidualnych (brutto)  i cenę 

za 1 h (60 min.) zajęć grupowych (brutto) 

Wzór na obliczenia wagi punktowej 

         CNO 

Lp. =        CBO                                          X  waga  

Gdzie:  

Lp. – liczba punktów cena najniższej oferty podzielna przez cenę badanej oferty  pomnożona przez 

wagę punktową.  

CNO – cena najniższej oferty  

CBO – cena badanej oferty 

2. Doświadczenie w realizacji zbieżnych merytorycznie szkoleń w okresie 3 lat przed 

upływem terminu składania ofert.  

Waga punktowa dot. Doświadczenia  

- zrealizowanie poniżej 2 szkoleń – 0 punktów  

- zrealizowanie od 2 do 5 szkoleń – 3 punkty  

- zrealizowanie od 5 do 7 szkoleń – 5 punktów   

- zrealizowanie od 7 do 10 szkoleń – 7 punktów  

- zrealizowanie powyżej 10 szkoleń – 10 punktów 

Liczba punktów uzyskanych ze wzoru powyżej sumuje się z wagą punktową za doświadczenie.  

W odpowiedzi na ofertę proszę o podanie ceny netto/brutto za zajęcia indywidualne i grupowe 

według zał. nr 3.  

Szczegółowe warunki zadania dostępne w siedzibie MGOPS Choszczno, ul. Grunwaldzka 30,  

73 – 200 Choszczno, pon.- pt. od godz. 7.30 do godz. 15.30 pok. nr 9,  tel. 95 765 79 72 wew. 28. 

Pracownik odpowiedzialny za realizację projektu: Ilona Dulińska  
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6. Wykaz dokumentów oraz oświadczeń niezbędnych do złożenia zamówienia wraz z 

ofertą.  

 W zakresie wykazania spełniania przez Wykonawcę warunków, należy przedłożyć wraz z 

ofertą oświadczenie o spełnianiu warunku udziału w postępowaniu według załącznika nr 

1 do zapyt. ofert.  

 W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postępowania o udzielenie 

zamówienia Wykonawcy Zamawiający żąda do złożenia wraz z ofertą aktualnego na dzień 

składania ofert oświadczenia w zakresie wskazanym w załączniku nr 2 do zapyt. ofert. 

Informacje zawarte w oświadczeniu będą stanowić wstępne potwierdzenie, że Wykonawca 

nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału w postępowaniu.  

 Formularz ofertowy, który stanowi zał. nr 3 do niniejszego zapytania ofertowego. 

 Wykaz doświadczenia potwierdzonego odpowiednimi dokumentami.  

 

7. Informacje dodatkowe: 

Przystąpienie do  udziału w zapytaniu ofertowym oznacza jednoznacznie  wyrażenie zgody na 

przetwarzanie danych osobowych  zgodnie z przepisami art. 6 ust. 1 lit a i b RODO.  

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: 

1.  Miejsko – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Choszcznie z siedzibą przy ul. 

Grunwaldzkiej 30, 73-200 Choszczno, dane kontaktowe: nr telefonu 95 765 79 72, e-mail: 

mgops@choszczno.pl. 

2. Instytucja Pośrednicząca – Wojewódzki Urząd Pracy w Szczecinie z siedzibą ul. Mickiewicza 

41, 70 – 383 Szczecin, dane kontaktowe: 91 425 61 00.  

8. Termin realizacji zamówienia: 

Oferty można składać w następujący sposób: 

1. Drogą elektroniczną na adres e-mail: mgops@choszczno.pl 

2. Drogą pocztową na adres: M-GOPS ul. Grunwaldzka 30, 73-200 Choszczno 

       Oferty należy składać do 05.10.2018r. do godz. 15.00. Rozstrzygnięcie ofert nastąpi w terminie 

3 dni roboczych. O wyborze najlepszej oferty, wybrany oferent zostanie powiadomiony oraz  zostanie 

to opublikowane na stronie internetowej: choszczno.naszops.pl  

Aplikacje, które wpłyną do M-GOPS w Choszcznie po w/w terminie nie będą rozpatrywane. 
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