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o Wartości szacunkowej nie przekraczającej progu stosowania ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku

Prawo zamówień publicznych ( Dz. U, z 2015r. poz. 2t64 z późn. zm.) określonego w art, 4 pkt. 8 w

trybie zapytania ofertowego

Gmina stupsk zaprasza do złożenia oferty cenoWej na prowadzenie zajęć dodatkowych z logopedii w
projekcie ,,Dobrze być przedszkolakiem" współfinansowanym w ramach osi prioMetowej X

,,Edukacja dla rozwoju regionu", Działanie 10.1 ,,Kształcenie irozwój dzieci imłodzieży", Poddziałanie

10.1.4 ,,Edukacja Przedszkolna" Regionalnego Programu operacyjnego Województwa Mazowieckiego

na lata zot4-aozo W formie umowy zlecenie lub umowy z osobą prowadzącą działalność gospodarczą

(240 godzin w okr€sie trwania proiektu, tj. 01.09.2016r, -30.06.2017r.) przez okres 10 miesięcy.

ZamaWiający:

Gmina stupsk

Ul. H, sienkiewicza 10

06-561stupsk
NlP 569_17-47{45

REGoN 130378456

te1.531-514-049

e-mail: dobrzebycprzedszkolakiem @stupsk.pl

Przedmiotem zamówienia jest prowadzenie zajęć dodatkowych z logopedii z 40 dziećmi
przedszkolnymi w ramach projektu ,,Dobrze być przedszkolakiem" w Oddziałach Przedszkolnych

W miejscowości stupslg Wyszyny Kościelne, Morawy;
Wymagania: wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym, kwalifikacje do

prowadzenia terapii logopedycznej w przedszkolach/szkołach oraz min. roczne doświadczenie w

pracy z dziećmi przedszkolnymi/szkolnymi.

Zakres obowiązków:

- Opracowanie programu zajęć na 240 godzin (od 01.09.2016r. do 30.06.2017r.), w okresie

kwartalnym;

- Prowadzenie zajęć W oparciu o autorski program dostosowany do wieku dzieci. Program

ma uwzględniać: cel szczegółowy projektu, metody iformy pracy, sposoby realizacji;

- Prowadzenie dokumentacji pracy: protokoły z realizaĄi zajęć, dzienniki zajęć;

- Wspomaganie dzieci w rozwijaniu uzdolnień i zainteresowań;

- Sporządzanie wykazu przepracowanych godzin;

- Sporządzanie okresowych kań czasu pracy;

- Sprawowanie opieki nad całością gospodarki materiałowej, urządzeniami, sprzętem i

mieniem znajdującym się w placówce;

- Współpraca z rodzicami, Dyrektorem ds. merytorycznych oraz Koordynatorem Projektu;
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Projekt wspóĘnansowq ny ze środków Eu ropejskiego Fund u'zu społecznego

w ramoch Regionllnego Progromu operacyjnego Województwo Mozowieckiego na lotd 2074-2020
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4. wykonawca do oferty dołączy oświadczenie, że posiada odpowiednie kwalifikacje i

doświadczenie ( zał. nr 2 do Zapytania).

5. Termin wykonania zamówienia: od o1.o9.2o15r. - do 30.06.2017r. (10 miesięcy). Zamawiaiacv

zastrzega sobie prawo do zmianv terminu realizacii zamówienia w przvoadku zmianv terminu

realizacii proiektu. o zmianie terminu wvkonawca zostanie poinformowanv telefonicznie.

6. strony ustalają miesięczny okres rozliczeń za usługę - faktura/rachunek będzie wystawiana z

dołu, na koniec każdego miesiąca kalendarzowego i będzie opiewać na wartość

przeprowadzonej usługi na przestrzeni danego miesiąca. wvnagrodzenie ołatne bedzie z

otrzvmanei transzv płatności z Mazowieckiei Jednostki wdrażania proqramów uniinvch na

wskażanv rachunek ba nkowv zleceniobiorcv.

7. zamawiaiący zobowiązuje się dokonać zapłaty należności przelewem na konto wykonawcy: w

ciągu 7 dni od otrzymania praWidłowo Wystawionej faktury/rachunku.

8. za dzień zapłaty uznaje się dzień wydania dyspozycji przez zamawia,ącego do obciążenia jego

rachunku na rzecz rachunku wykonawcy.

9, oferent będzie składał rachunki/faktury W Biurze Projektu, w Urzędzie Gminy W stupsku, Ul. H.

Sienkiewicza 10, 05-561 stupsk.

10. Kryterium oceny ofert:

cena brutto - 50%, wiedza i doświadczenie 50%

11. Z Wykonawcą, którego ofeńa zostanie uznana za najkorzystniejszą zostanie zawarta umowa.

12. Miejsce itermin składania ofeń: ofertę należy złożyć w sekretariacie Urzędu Gminy W stupsku,

ul. H. sienkiewicza 10, 06_561 Stupsk na FoRMULARZU oFERTY W terminie do 27.06.2076r, do

godz,70.00 w formie pisemnej (osobiście, listownie na podany adres, faksem) z opisem: O/eńo

nd prowadzenie zajęć dodatkowch z logopedii

13. Załączniki:

o Formularz ofeńowy - zal. Nr 1

o oświadczenie Wykonawcy - zał. Nr 2

. Dokumenty potwierdzające posiadane kwalifikacje -zał, Nr 3

o CV-zał. Nr4
14. zamaWiający zastrzega sobie prawo do unieważnienia postępowania bez podania przyczyn.
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Projekt Współfinonsowqny ze środków Europejskiego Funduszu swłecznego

w ramach Regionalnąo Progrgmu operacyjnego województwo Mozowieckiego no lgto 2014-2020



Fundusze
Europejskie
Pfogram Reglonalny

(?aZOtJ*lZQ. ..,.,T;",*.:J.,"&1,ff H
zAącZNlK NR 1

DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO NR 3

FORMULARZ OFERTOWY

Prowadzenie zajęć dodatkowych z logopedii W punktach przedszkolnych w projekcie,,Dobrze być

przedszkolakiem"

1, Nazwa i adres zamawiaiacePo
Gmina stup5k

ul. H, Sienkiewicza 10

06-561stupsk
NlP 569-17-47-045

REGoN 130378456

tel,531-514-049

e-mail: dobrzebycprzedszkolakiem@stupsk.pl

2. Dane dotvczace Wvkonawcv

lmię i Nazwisko/Nazwa .............,....,

3. zobowiazaniawvkonawcv

- oferuję wykonanie przedmiotu zamóWienia określonego w zapytaniu ofeńowym z dnia

15.06.2016 r. o prowadzenie zajęć dodatkowych z logopedii w punktach przedszkolnych w

ramach projektu pn." Dobrze być przedszkolakiem" w formie umowy zlecenie lub umowa z

osobą prowadzącą działalność gospodarczą(24O godzin w okresie trwania projektu, tj.

01.09.2016r. - 30.06.2017r. ), przez okres 10 miesięcy za cenę:

Brutto/godZina

słownie: .......,....... .,,..,.,.......,. zl.
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Projekt Współfinon,owa ny że środków Europejskiego Funduszu społecznego

w rdmoch Regionalnego Progromu operocyjnego województwa Mozowieckiego no lato 2014-2020
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- Potwierdzam termin realizacji zamóWienia W okresie: od - 01.09.2016r. do 30.06.2017r.

- oświadczam, że W cenie oferty zostały uwzględnione Wszystkie koszty Wykonania usłu8i

zamówienia. W ofercie nie została zastosowana cena dumpingowa ioferta nie stanowi czynu

nieuczciwej konkurencji, zgodnie z art,89 ust. 1 pkt 3 Pzp. iart. 5-17 ustawY z dnia 16 kwietnia

1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz, U, z 2003 r. Nr 153, poz. 1503 ze zm.)

- oświadczam, że akceptuję warunki płatności określone przez Zamawiającego.

- Na|eżność z tytułu realizacji umowy będzie płatna przelewem na wskazane przeze mnie konto.

- Zapoznałem się z warunkami i przedmiotem zamówienia i nie zgłaszam żadnych uwag.

- Podpiszę umowę na warunkach wskazanych przez Zamawiającego, zapwania ofertowego i

złożonej ofeńy W terminie zaproponowanym przez Zamawiającego.

(podpis Wykonawcy)

......d nia
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Projekt współfindnsowony ze środków Europejskiego Funduszu spolecznego

w ramoch Regionolnego Progrąmu operocyjnego Województuro Mazowieckieqo no loto 2074,2020
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ZAąCZN|K NR 2

DO ZAPYIANIA OFERTOWEGO NR 3

ośw tnoczr N lE wyKoNAWcy

Ja niżej podpisany/a

reprezentując wykonawcę tj.

w postępowaniu prowadzonym w formie zapytania ofertowego o prowadzenie zajęó dodatkowych z

logopediiw ramach projektu pn." Dobrze być przedszkolakiem" w formie umowy zlecenie lub

umowy z osobą prowadzącą działalność gospodarczą (240 godzin w okresie trwania projektu, tj.

01.09.2016-30.06 .2oI7r.|, przez okres 10 miesięcy,

/ podpis wykonawcy/
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Projekt wspóĘnonsowdny ze środków Europejskiego Funduszu społecznego

W rumoch Regionalnego Progrqmu operocyjnego Województwo Mozowieckiego ng ldtą 2014-2020


