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Skulsk, dnia 29.11.2018r.

Nazwa komorki merytorycznej

ZAPYTANIE OFERTOWE

Nabor otwarty dot. wyboru Partnera do wspélnego przygotowania i realizacji projektu
w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —2020
Poddziatanie 7.2.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne
Konkurs: RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18

Zamawiajacy:

Gmina Skulsk

ul. Targowa 2

62-560 Skulsk

NIP: 665-298-58-87

Regon: 000551119

Forma prawna: Samorzadowa jednostka organizacyjna
Reprezentowana przez Wéjta Andrzeja Operacza

Na podstawie art. 33 ust. 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w
zakresie polityki spojnosci finansowanych w perspektywie 2014-2020 (Dz. U. z 2018 r., poz.
1431) - Zamawiajacy ogtasza otwarty nabér na partnera (spoza sektora finanséw
publicznych), w celu wspdlnego przygotowania i realizacji projektu w ramach

Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —2020, Poddziatanie
7.2.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne.

Zamawiajacy zaprasza do zlozenia oferty, ktéora ma na celu wytonienie partnera
zgodnie z art. 33 ustawy wdrozeniowej oraz ograniczony jest wytacznie do podmiotéow
uprawionych do ubiegania si¢ o dofinansowanie, okreslonych w pkt. 3.1.1 Regulaminu
konkursu zamknigtego nr: RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18

Nabér partnera jest prowadzony w celu ubiegania si¢ o dofinansowanie w konkursie
0 numerze RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18 ogtoszonym przez Urzad Marszatkowski
Wojewodztwa Wielkopolskiego w Poznaniu

Informacja na temat konkursu oraz Regulamin Konkursu dostepne na stronie:

https://wrpo.wielkopolskie.pl/nabory/289
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I. DANE ZAMAWIAJACEGO

Gmina Skulsk

ul. Targowa 2

62-560 Skulsk

NIP: 665-298-58-87

Regon: 000551119

Forma prawna: Samorzadowa jednostka organizacyjna
Reprezentowana przez Wojta Andrzeja Operacza

Il. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Postepowanie prowadzone zgodnie z zachowaniem zasady przejrzystosci i rownego
traktowania podmiotow tj. zgodnie z art. 33 ust. 2 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. 0 zasadach
realizacji programéw w zakresie polityki spéjnosci finansowanych w perspektywie 2014-2020
(Dz. U. 22018 ., poz. 1431). Takze zgodnie z Regulaminu konkursu: Konkurs zamkniety nr:
RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18, Wielkopolski Regionalny Program Operacyjny na lata
2014-2020, O$ Priorytetowa 7, Wigczenie spoteczne Dziatanie 7.2 Ustugi spoteczne
i zdrowotne Poddziatanie 7.2.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne.

Niniejsze zapytanie jest upublicznione na stronie internetowe;j Zamawiajacego:

www.gmina-skulsk.pl

Zamowienie stanowigce przedmiot niniejszego postepowania jest wspétfinansowane ze
srodkéw europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Wielkopolskiego Programu
Operacyjnego na lata 2014-2020, O$ Priorytetowa 7, Wigczenie spoteczne Dziatanie 7.2
Ustugi spoteczne i zdrowotne Poddziatanie 7.2 .2 Ustugi spoteczne i zdrowotne.

lll. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Zapytanie ofertowe dotyczy:

Przedmiotem zapytania ofertowego jest wybér partnera do wspolnej realizacji projektu,
zwanego dalej ,projektem partnerskim” na warunkach okreslonych w porozumieniu albo
umowie o partnerstwie. Partnerem moga byé¢:

- podmioty ekonomii spoteczne;j,

- organizacje pozarzadowe,

- instytucje rynku pracy,

- 0soby prawne i jednostki organizacyjne dziatajgce na podstawie przepisow o stosunku
Panstwa do Kosciota Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej, o stosunku Panstwa do
innych ko$ciotow i zwigzkéw wyznaniowych oraz o gwarancjach wolnosci sumienia i
wyznania, uprawnione do prowadzenia dziatalnosci pozytku publicznego zgodnie z ustawg o
dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie,

- podmioty wykonujgce dziatalno$é leczniczg na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci lecznicze;j,

- uczelnie lub podmioty posiadajace osobowosé prawng, dla ktérych organem zatozycielskim
jest uczelnia.

Przewidywany termin przygotowania wniosku o dofinansowanie projektu:

22.12.2018r. - 31.12.2018 r.

Przewidywany termin realizacji projektu:

01.06.2019r. - 31.05.2022 r.
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ZAKRES PARTNERSTWA:

Celem niniejszego Partnerstwa jest wspdine opracowanie wniosku o dofinansowanie
i realizacja projektu w ramach Wielkopolskiego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020,
O$ Priorytetowa 7, Wigczenie spoteczne Dziatanie 7.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne
Poddziatanie 7.2.2 Ustugi spoteczne [ zdrowotne. Konkurs:
RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18 projekt pt.: ,Kompleksowe Ustugi Opiekuncze i Spoteczne
dla mieszkancéw Gminy Skulsk” realizowany w okresie od 01.06.2019-31.05.2022 na terenie
Gminy Skulsk. Liderem partnerstwa bedzie Gmina Skulsk.

Szczegotowy zakres dziatan i opis zadan poszczegolnych partneréw bedzie wskazany we
wniosku o dofinansowanie projektu.

Od Partnera wybranego w ramach niniejszego zapytania oczekuje sie, ze:
- wniesie niezbedny Know-How, w zakresie znajomosci obszaru tematycznego projektu,

- wniesie niezbedny Know-How, w zakresie realizacji zadan merytorycznych przewidzianych
w projekcie,

- wykaze si¢ doswiadczeniem w realizacji ustug spotecznych na terenie Gminy Skulsk, co
przyczyni si¢ do osiggniecia celéw i wskaznikéw projektu.

PLANOWANY ZAKRES PROJEKTU (moze ulec zmianie w przypadku niespetnienia

kryteriow formalnych/dostepu wymienionych w regulaminie konkursu

RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18). W ramach realizowanego projektu planowane jest:

1 Utworzenie 1 lub 2 mieszkan chronionych/wspomaganych na terenie Gminy Skulsk
obstugiwanych przez Gmine.

2 Remont/adaptacja i wyposazenie w niezbedny sprzet nowoutworzonych mieszkan
chronionych/wspomaganych

3 Poprawa dostepu do ustug opiekunczych i asystenckich dla mieszkancow Gminy Skulsk.

4 Rozwdj ustug spotecznych przez lokalnych ustugodawcow i zwiekszenie potencjatu
lokalnych spotecznosci do samodzielnego $wiadczenia ustug spotecznych i zdrowotnych

5 Osoby zakwalifikowane i uczestniczace w projekcie bedg pochodzi¢ z terenéw wiejskich i
zamieszkiwa¢ na terenie wojewodztwa wielkopolskiego w rozumieniu KC w Gminie
Skulsk. Biuro projektu w siedzibie Gminy Skulsk.
Szczegotowy zakres poszczegdinych zadan (w tym liczebnosé grupy docelowej i zakres
wyposazenia oraz niezbednej adaptacji lokali) uzgodniony zostanie na etapie
przygotowywania wniosku o dofinansowanie.

UDZIAL PARTNERA BEDZIE OBEJMOWAC REALIZACJE PONIZSZYCH ZADAN:

1. Pomoc w przygotowaniu dokumentacji zwigzanej z realizacjg projektu (formularze
rekrutacyjne, regulamin rekrutacji, itp. dokumenty zwigzane z biezgca obstugg projektu),
Odpowiedzialno$¢ za wdrazanie projektu/organizacje wsparcia na terenie Gminy Skulsk,
Odpowiedzialno$¢ za promocje projektu i rekrutacje uczestnikow projektu.

Udziat w spotkaniach zespotu projektowego.

Odpowiedzialno$¢ za realizacje zadan przewidzianych w projekcie przypisanych do
realizacji przez Partnera w oparciu o przepisy krajowe i wspolnotowe.
3
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Do konkursu mogg przystapic¢ podmioty, ktére:

1. Prowadzg dziatalnosé gospodarcza, ktérej zakres jest zgodny z przedmiotem zamowienia.

2. Partner w statucie lub wykazie dziatalnosci gospodarczej posiada wpisane m.in. ponizsze
zadanie/zadania do realizacji:

a) wspieranie przedsiebiorczosci,
b) prowadzenie dziatalnosci edukacyjnej i szkoleniowe;j

C) podejmowanie dziatan na rzecz integracji spotecznej w tym zmniejszenia bezrobocia oraz
towarzyszacych mu zjawisk marginalizacji i wykluczenia spotecznego,

3. Nie zalegaja z uiszczaniem optat wobec Urzedu Skarbowego oraz Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych, tj. podatkéw, optat lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne, z
wyjatkiem przypadkow gdy podmiot uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie,

roztozenie na raty zaleglych ptatnosci lub wstrzymanie w cato$ci wykonania decyzji
witasciwego organu;

4. Nie podlegajg wykluczeniu z ubiegania si¢ o dofinansowanie na podstawie:

a) art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2016 r.,
poz. 1870, z pdzn. zm);

b) art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania

pracy cudzoziemcom przebywajgcym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej (Dz. U. z 2012 r., poz. 769);
¢) art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotow
zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary (Dz. U. z 2016 r., poz. 1541, z pdzn. zm.)

5. Posiadajg potencjat kadrowy, organizacyjny i finansowy umozliwiajgcy realizacje projektu
w zakresie zadan partnera.

a) przez niezbedny potencjat kadrowy rozumie sie: dysponowanie kadrag (min. 1 osoba, max.
3 osoby) majacg minimum 5 letnie do$wiadczenie w realizacji ustug spotecznych, ktora
bedzie mogta by¢ zaangazowana w przygotowanie i/lub realizacje projektu;

b) przez niezbedny potencijat organizacyjny rozumie sie: do$wiadczenie w realizacji ustug
spotecznych na terenie Gminy Skulsk:

C) przez niezbedny potencjat finansowy rozumie sie: spetnienie warunkow wynikajgcych z
zapiséw Regulaminu konkursu nr RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18

6. Deklarujg uczestnictwo w realizacji projektu na wszystkich etapach, w tym na etapie
przygotowania wniosku o dofinansowanie.

7. Deklarujg dyspozycyjno$é do dziatan na terenie Gminy Skulsk przez okres przygotowania,
realizacji i rozliczania projektu.

8. Jeden podmiot moze ztozyé tylko jedna oferte.
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1. Oferty nalezy sktadac w zaklejonej kopercie, osobiscie lub pocztg tradycyjna (decyduje
data wptywu) w formie pisemnej (dokumenty w oryginale i podpisane przez upowaznione

osoby lub uwierzytelniona kopia) na adres: Urzad Gminy w Skulsku, ul. Targowa 2, 62-560
Skulsk.

2. Oferte wraz z zatgcznikami nalezy przedstawi¢ w jezyku polskim w formie pisemne;.

3. Oferte nalezy ztozy¢ w terminie do dnia 20 grudnia 2018 roku, w godzinach pracy Urzedu
Gminy Skulsk, tj. od 7.30 do 15.30. Decyduje data wptywu oferty do jednostki. Oferty, ktore
wptyng po tym terminie nie bedg rozpatrywane.

4. Po uptywie terminu sktadania ofert, Ogtaszajacy dokona ich otwarcia, a nastepnie
przeprowadzi czynnosci badania i oceny ztozonych ofert w celu wyboru najlepszej oferty.

5. Oferta powinna zawiera¢ wszystkie niezbedne informacje zgodnie z wymaganiami wobec
partnera i zakresu oferty okreslonymi w niniejszym ogtoszeniu.

6. Oferta musi zawierac:

a) wypetniony formularz zgtoszeniowy wraz z o$wiadczeniem o braku powigzan kapitatowych

I osobowych z Zamawiajgcym zgodny ze wzorem okreslonym w zataczniku nr 1 i 2 do
zapytania ofertowego;

b) aktualny odpis z wtasciwego rejestru, np. CEiDG, KRS.

c) Zaswiadczenie z ZUS /O$wiadczenie podmiotu potwierdzajace, ze podmiot nie zalega z
optaceniem sktadek na ubezpieczenie zdrowotne i spoteczne.

d) Zaswiadczenie z US /Oswiadczenie podmiotu potwierdzajgce, ze podmiot nie zalega z
optacaniem podatkow.

e) OsSwiadczenie podmiotu sktadajgcego oferte potwierdzajace, ze zadna z o0sob
zarzadzajgcych podmiotem nie byta prawomocnie skazana za przestepstwo przekupstwa,
przestgpstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestepstwo w celu osiagniecia
korzysci majgtkowych, a takze przestgpstwo skarbowe lub przestepstwo udziatu w

zorganizowanej grupie albo zwigzku majgcych na celu popetnienie przestepstwa lub
przestepstwa skarbowego.

f) Oswiadczenie podmiotu sktadajacego oferte o gotowosci wniesienia zabezpieczenia
prawidtowej realizacji umowy partnerskiej zgodnie z zasadami okreslonymi w dokumentach
programowych.

g) Oswiadczenie o posiadanych uprawnieniach oraz od dysponowaniu odpowiednimi
osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia - zatgcznik nr 3.

h) Oswiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu z ubiegania sie o dofinansowanie - zatgcznik
nr4.

i) Oswiadczenie podmiotu sktadajgcego oferte opisujace doswiadczenie w realizacji w
realizacji ustug spotecznych na terenie Gminy Skulsk - zatacznik nr 5 wraz z o$wiadczeniem:

5
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,,Swiadomyla odpowiedzialnosci za sktadanie falszywych oswiadczen, informuje, iz
dane zawarte w ofercie i zatacznikach s3 zgodne z prawda.”

k) Oswiadczenie podmiotu sktadajgcego oferte o posiadaniu niezbednego potencjatu
finansowego spetniajgcego  warunki wynikajgce z zapisow Regulaminu konkursu nr
RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18 oraz deklaracji uczestnictwa w realizacji projektu na

wszystkich etapach, w tym na etapie przygotowania wniosku o dofinansowanie, deklarac;ji
dyspozycyjnosci podmiotu do dziatan na terenie Gminy Skulsk przez okres przygotowania,
realizaciji i rozliczania projektu - zatacznik nr 6.

) Podpisane CV (osobno przez kazdg osobe) kadry majgcej minimum 5 letnie
doswiadczenie w realizacji ustug spotecznych, ktéra bedzie mogta by¢ zaangazowana w
przygotowanie i/lub realizacje projektu wraz z o$wiadczeniem:

,,Swiadomy/a odpowiedzialnosci za skladanie fatszywych oswiadczen, informuje, iz
dane zawarte w CV sa zgodne z prawda.”

7. Oferta wraz z zatgcznikami powinna by¢ podpisana przez osobe/osoby upowaznione
zgodnie z forma reprezentacji Wykonawcy.

8. Oferty niekompletne Iub niezgodne z warunkami udziatu w postepowaniu, bedg
odrzucone.

9. Sposrod ztozonych ofert wybrana zostanie ta oferta, ktéra spetni wszystkie wymogi

formalne i uzyska najwyzsza sume punktéw ze wszystkich kryteriow postepowania,
przyznanych przez Ogtaszajgcego.

10. Ogtaszajacy w ramach niniejszego zapytania zastrzega sobie prawo do wyboru jednego
Partnera do projektu.

11. Z Partnerem wytonionym w toku naboru zostanie zawarta umowa partnerstwa, ktoérej
zakres zostat wskazany w art. 33 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizaciji

programow w zakresie polityki spéjnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014 —
2020.

12. W sprawach zwigzanych z zapytaniem ofertowym prosze kontaktowaé sie z
pracownikiem Zamawiajgcego — Pawtem Walczakiem, Tel: 63 268 20 18 wew. 228, e-mail:
p.walczak.lisewo@wp.pl, lub ug.skulsk@skulsk.pl.

V. Kryteria i sposéb oceny ofert:

a) Oferenci/Wykonawcy muszg spetniaé wszystkie warunki zamieszczone w pkt V.
Ocena spetnienia warunkéw udziatu w postgpowaniu dokonana bedzie w nastepujacy
sposob: spetnia / nie spetnia.

b) Okres prowadzenia dziatalnosci, zgodnej z przedmiotem zamowienia +1 pkt. za
kazdy peten rok kalendarzowy prowadzonej dziatalnosci (liczony od dnia ogtoszenia
niniejszego zapytania).

c) Doswiadczenie w realizacji w realizacji ustug spotecznych na terenie Gminy Skulsk

+1 pkt. za kazdg zrealizowana ustuge spoteczng na terenie Gminy Skulsk dot.
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wspierania przedsigbiorczo$ci, prowadzenia dziatalnosci edukacyjnej i szkoleniowej,
podejmowanie dziatan na rzecz integracji spotecznej w tym zmniejszenia bezrobocia
oraz towarzyszacych mu zjawisk marginalizacji i wykluczenia spotecznego, itp.

d) Dysponowanie kadrg (min. 1 osoba, max. 3 osoby) majgca minimum 5 letnie
doswiadczenie w realizacji ustug spotecznych. +1 pkt. za posiadanie kazdego roku
doswiadczenia powyzej 5 lat (liczony od dnia ogtoszenia niniejszego zapytania) przez
kazdg z osob ktora bedzie mogta by¢ zaangazowana w przygotowanie i/lub realizacje
projektu (min. 1 osoba, max. 3 osoby).

VI. PROCEDURA ODWOLAWCZA:

Od decyzji o rozstrzygnieciu niniejszego konkursu, podmioty, ktore wezma w nim udziat,
bedg miaty mozliwo$¢ wniesienia odwotania w terminie 1 dnia roboczego liczac od dnia
publikacji wyniku naboru na stronie internetowej www.gmina-skulsk.pl. Decyduje data
wptywu odwotania Urzedu Gminy Skulsk.

Podmiot sktada odwotanie w formie pisemne;.
Odwotania rozpatruje Woéjt Gminy Skulsk. Rozstrzygniecie odwotania jest ostateczne.

W przypadku pozytywnego rozpatrzenia odwotania, lista wytonionych partneréw zostanie

zaktualizowana, a informacja ta zostanie opublikowana na stronie internetowej www.gmina-
skulsk.pl

VII. INFORMACJE DODATKOWE:

1.Do uptywu terminu sktadania ofert Zamawiajagcy zastrzega sobie prawo zmiany lub
uzupetnienia tresci niniejszego zapytania ofertowego. Informacja o zmianach tresci zapytania
ofertowego. Informacja o zmianie w tresci zapytania ofertowego oraz o nowym terminie
sktadania ofert zostanie opublikowana na stronie internetowe;j: www.gmina-skulsk.pl

2. Wydtuzenie terminu nastapi co najmniej o czas, ktéry uptynat od wszczecia postepowania
do momentu upublicznia modyfikac;ji.

3. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo rozwigzania partnerstwa zawigzanego z wybranym
oferentem w przypadku nieztozenia projektu w konkursie.

4. Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od podpisania umowy partnerskiej, jezeli srodki z Unii
Europejskiej, ktore Zamawiajacy zamierzat uzyskaé na realizacje projektu partnerskiego,
zgodnie z celem partnerstwa, nie zostaty mu przyznane.

5. Zamawiajgcy dopuszcza mozliwo$é uniewaznienia niniejszego postepowania bez podania
przyczyny.
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(data ipod“' Whajta lub osoby upowaznionej)

Zataczniki:

1. Zatgcznik nr 1 - formularz zgtoszeniowy.

2. Zatgcznik nr 2 — oséwiadczenie o braku powigzan kapitatowych i osobowych z
Zamawiajacym.

3. Zafacznik nr 3 - oswiadczenie o posiadanych uprawnieniach oraz o dysponowaniu
odpowiednimi osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia.

4. Zatgcznik nr 4 - oéwiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu z ubiegania sie o
dofinansowanie.

5. Zatacznik nr 5 - o$wiadczenie opisujace doswiadczenie w realizacji ustug spotecznych
na terenie Gminy Skulsk.

6. Zatacznik nr 6 - o$wiadczenie podmiotu sktadajacego oferte o posiadaniu niezbednego
potencjatu finansowego oraz deklaracji uczestnictwa w realizacji projektu na wszystkich
etapach, deklaracji dyspozycyjnoséci podmiotu do dziatan na terenie Gminy Skulsk.
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SAMORZAD WOJEWODZTWA .
WIELKOPOLSKIEGO Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

Zatgcznik nr 1 do Zapytania ofertowego

FORMULARZ ZGLOSZENIA

Partnera do wspolnego przygotowania i realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego
Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —2020,

Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne.

Konkurs: RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18

I. Informacje o podmiocie

Petna nazwa podmiotu

Forma organizacyjna

NIP

REGON

Numer KRS lub innego
wilasciwego rejestru

Adres

Telefon

E-mail

Data rozpoczecia
prowadzenia dziatalnosci,
zgodnej z przedmiotem
zamowienia

Osoba do kontaktéw roboczych:

Imie i nazwisko

Stanowisko

Telefon

E-mail




) Unia Europejska

SAMORZAD WOJEWODZTWA i
WIELKOPOLSKIEGO Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

B

Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

Oswiadczenia:

1) Oswiadczaml/y, iz zapoznatam/em sie¢ z opisem przedmiotu zamodwienia i wymogami
Zamawiajgcego i nie wnosze do niz zadnych zastrzezen.

2) Oswiadczamly, ze informacje zawarte w niniejszym zgtoszeniu sg zgodne Z prawda.
Jednoczesnie wyrazamly zgode na udostepnienie niniejszego  zgtoszenia Komisji
Konkursowe;j.

3) Oswiadczamly, iz nie bedziemy zlecali wykonania catosci lub czesci przedmiotu
zamowienia osobom trzecim bez zgody Partnera Wiodacego.

4) Oswiadczamly, iz jakiekolwiek ustalenia dokonane przed zawarciem umowy nie daja
mi/nam podstaw prawnych do sktadania roszczen finansowych wobec Partnera Wiodacego.
5) Wyrazam/y zgode na przetwarzanie moich/naszych danych osobowych wytacznie do
celow przeprowadzenia niniejsze; procedury konkursowej na wybér Partnera zgodnie
z Ustawg z dnia 10.05.2018 roku o Ochronie Danych Osobowych; tekst jednolity: Dz. U.
2018 r. poz.1000).

6) Wyrazam/y zgode na upublicznienie informacji o wyborze na Partnera projektu.

7) Deklaruje/emy gotowo$é uczestnictwa w przygotowaniu i realizacji projektu partnerskiego,
ktorego Partnerem Wiodacym bedzie Urzad Gminy Skulsk.

8) Po wyborze reprezentowanego przeze mnie/nas podmiotu jako Partnera projektu,
deklarujg/emy podpisanie umowy partnerskie;.

(miejscowo$¢, data, czytelny podpis i piecze¢ Wykonawcy lub osoby dziatajgca w imieniu Wykonawcy)
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Zatgcznik nr 2 — oswiadczenie o braku powigzan kapitatowych i osobowych
z Zamawiajgcym.

Piecze¢ Wykonawcy

Dotyczy zapytania ofertowego w zwigzku z naborem otwartym dot. wyboru Partnera do
wspolnego przygotowania i realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego
Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —2020,

Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne.
Konkurs: RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18

Oswiadczenie o braku powigzan kapitatowych lub osobowych

Ja nizej podpisany/a,

Reprezentujgcy/a

Oswiadczam, ze nie jestem powigzany/a osobowo lub kapitatowo z Zamawiajgcym: Gmina

Skulsk, ul. Targowa 2, 62-560 Skulsk w zwigzku z planowang realizacjq przedmiotowego

projektu.

Przez powigzania osobowe lub kapitatowe rozumie sie wzajemne powigzania pomiedzy
Zamawiajgcym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu
Zamawiajgcego lub osobami wykonujgcymi w imieniu Zamawiajgcego czynnosci zwigzane z
przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy, a Wykonawca,
polegajace w szczegolnosci na:

al uczestniczeniu w spotce jako wspdlinik spotki cywilnej lub spotki osobowej;

b/ posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akg;ji;

¢/ petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajgcego, prokurenta,
petnomocnika;

d/ pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w lini
prostej (rodzice, dzieci, wnuki, tesciowie, zie¢ synowa), w stosunku pokrewienstwa lub
powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia (rodzenstwa, krewni matzonkal/i) lub
pozostawienia w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

(miejscowosc¢, data, czytelny podpis i piecze¢ Wykonawcey lub osoby dziatajgca w imieniu Wykonawcy)
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Zatacznik nr 3 - os$wiadczenie o posiadanych uprawnieniach oraz o dysponowaniu

odpowiednimi osobami zdolnymi do wykonania zamoéwienia.

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze naleze do wykonawcéw, ktorzy spetniajg warunki, o ktérych mowa w tresci
niniejszego zapytania ofertowego dotyczacego wyboru Partnera do wspdlnego przygotowania i
realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —
2020, Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne, konkurs RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18,
U

1) posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnoéci lub czynnosci, jezeli ustawy
naktadajg obowigzek posiadania takich uprawnien;

2) posiadam wiedze i niezbedne doéwiadczenie do realizacji przedmiotu zamdwienia;

3) jestem w sytuacji ekonomicznej, finansowej i organizacyjnej zapewniajgcej wykonanie
zamowienia;

4) dysponuje odpowiednimi osobami zdolnymi do wykonania zamoéwienia, ktérych CV stanowia
zatgczniki do niniejszego zapytania ofertowego.

,Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie fatszywych oswiadczer, informuje, iz dane zawarte w
niniejszym zatqczniku sq zgodne z prawdq.”

Nazwa, adres Wykonawcy Podpis Wykonawcy

(w przypadku oséb prowadzqcych dziatalnos¢

Miejscowosc, data ............c......... gospodarczq  podpis  osoby uprawnionej
do reprezentowania wykonawcy wg zapisow
wfasciwego rejestru np. Krajowego Rejestru
Sqdowego lub wypisu z ewidencji dziatalnosci
gospodarczej - jesli dotyczy)
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Zatacznik nr 4 - oswiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu z ubiegania sie o
dofinansowanie.

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze naleze do wykonawcow, ktérzy spetniajag warunki, o ktérych mowa w tresci
niniejszego zapytania ofertowego dotyczacego wyboru Partnera do wspodlnego przygotowania i
realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —
2020, Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne, konkurs: RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18,
t.:

Oswiadczam, ze instytucja, ktorg reprezentuje nie podlega wykluczeniu z mozliwosci ubiegania sie o

dofinansowanie na podstawie odrebnych przepiséw, w szczegdInosci:

a) art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2016 r., poz.
1870, z pdin. zm);

b) art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy

cudzoziemcom przebywajacym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z
2012 r., poz. 769);

c) art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotow
zbiorowych za czyny zabronione pod grozbg kary (Dz. U. z 2016 r., poz. 1541, z pdzn. zm.).

Jednoczesnie zobowiazuje sie do niezwtocznego powiadomienia Urzedu Gminy Skulsk o wykluczeniu
z mozliwosci ubiegania sie o dofinansowanie.

,Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie fatszywych oswiadczen, informuje, iz dane zawarte w
niniejszym zatqczniku sq zgodne z prawdq.”

Nazwa, adres Wykonawcy

Podpis Wykonawcy

(w przypadku osob prowadzqcych dziatalnos¢

Miejscowosc, data .......................... gospodarczq  podpis  osoby  uprawnionej
do reprezentowania wykonawcy wg zapisow
wtasciwego rejestru np. Krajowego Rejestru
Sqdowego lub wypisu z ewidencji dziatalnosci
gospodarczej - jesli dotyczy)
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Zatacznik nr 5 do zapytania ofertowego

SAMORZAD WOJEWODZTWA ot
WIELKOPOLSKIEGO Europejski Fundusz

Unia Europejska

Rozwoju Regionalnego

WYKAZ UStUG W ZAKRESIE NIEZBEDNYM

DO WYKAZANIA SPELNIANIA POTENCJALU ORGANIZACYINEGO DOSWIADCZENIA

Dotyczy zapytania ofertowego w zwigzku z naborem otwartym dot. wyboru Partnera do wspolnego
przygotowania i realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego
na lata 2014 —2020, Poddziatanie 7.2.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne.

Konkurs: RPWP.07.02.02- 1Z-00-30-002/18

Przedmiot:
Wykaz ustug spotecznych zrealizowanych na terenie Gminy Skulsk

Catkowita Okres pozws
Numer i data zawarcia Nazwa/przedmiot instytucji
Lp. : wartos¢ realizacji o
umowy ustugi i udzielajacej
ustugi ustugi 2

zamdwienia
d
2
3
4
5
6

»Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie fatszywych oswiadczen, informuje, iz dane zawarte
w ofercie i zatqcznikach sq zgodne z prawdq.”

Nazwa, adres Wykonawcy

Miejscowosc, data ...

14

Podpis Wykonawcy

(w przypadku oséb prowadzqcych dziatalnos¢
gospodarczq  podpis  osoby uprawnionej
do reprezentowania wykonawcy wg zapiséw
wfasciwego rejestru np. Krajowego Rejestru
Sqdowego lub wypisu z ewidencji dziatalnosci
gospodarczej - jesli dotyczy)
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Zatacznik nr 6 - o$wiadczenie podmiotu sktadajgcego oferte o posiadaniu niezbednego
potencjatu finansowego i deklaracji uczestnictwa w realizacji projektu na wszystkich etapach,

oraz deklaracji dyspozycyjnosci podmiotu do dziatan na terenie Gminy Skulsk

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze naleze do wykonawcéw, ktorzy spetniajg warunki, o ktérych mowa w treéci
niniejszego zapytania ofertowego dotyczacego wyboru Partnera do wspolnego przygotowania i
realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 —
2020, Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne, konkurs: RPWP.07.02.02-1Z-00-30-002/18,
t.:

1) Oswiadczam, ze posiadam niezbgdny potencjat finansowy spetniajacy warunki wynikajace z
zapisow Regulaminu konkursu nr RPWP.07.02.02-12-00-30-002/18;

2) Oswiadczam, ze deklaruje uczestnictwo w realizacji projektu na wszystkich etapach, w tym na
etapie przygotowania wniosku o dofinansowanie oraz oswiadczam, iz nie bede wnosit
zadnych roszczen finansowych od Gminy Skulsk za przygotowanie wniosku o dofinansowanie
projektu stanowigcego przedmiot niniejszego zapytania ofertowego;

3) Oswiadczam, ze deklaruje dyspozycyjnos¢ do dziatan na terenie Gminy Skulsk przez okres
przygotowania, realizacji i rozliczania projektu.

,Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie fatszywych oswiadczer, informuje, iz dane zawarte w
niniejszym zatqczniku sq zgodne z prawdq.”

Nazwa, adres Wykonawcy Podpis Wykonawcy
(w przypadku oséb prowadzqcych dziatalnosé
Miejscowos¢, data ... gospodarczq  podpis  osoby uprawnionej
do reprezentowania wykonawcy wg zapiséw
wfasciwego rejestru np. Krajowego Rejestru
Sqdowego lub wypisu z ewidencji dziatalnosci
gospodarczej - jesli dotyczy)
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