FA.2.370.7.2014 Kamier Pomorski, dnia 09 grudnia 2014 roku
it :

P um

Pomo y Rodzinie
ul. Woliriska 7b, 72-40 ichi Pomorski _
L/l 7138235 04 Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Kamieniu Pomorskim
REGON: 812024880, NIF- 9860107009

zaprasza do sktadania ofert
na swiadczenie ustug psychologicznych
w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Kamieniu Pomorskim
w ramach Interwencii Kryzysowej

Niniejsze oferty nie sg czescia postepowania przetargowego, lecz stuzg jedynie analizie cen rynkowych.

I. ZAMAWIAJACY:

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie
72-400 Kamien Pomorski, ul. Wolinska 7B
NIP: 986-01-07-009

II. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamowienia jest $wiadczenie ustug specjalistycznych - psychologicznych w Powiatowym
Centrum Pomocy Rodzinie w Kamieniu Pomorskim z siedzibg przy ul. Wolifskiej 7b, 72-400 Kamier
Pomorski w ramach Interwencji Kryzysowei.

III. PROCEDURA ZAMOWIENIA:
Postepowanie prowadzone jest w jezyku polskim.

Do postepowania nie stosuje sie przepiséw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien
publicznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 907 z pdzn. zm.) — zgodnie z art. 4 pkt 8 tej ustawy.

Postgpowanie stuzy analizie cen rynkowych na potrzeby zadan wykonywanych przez Zleceniodawce
oraz ma na celu wybranie oferty najkorzystniejszej.

Zamawiajacy informuje, ze oferty sktadane w niniejszym postepowaniu sg jawne i podlegajg
udostepnieniu od chwili ich otwarcia.

IV. ZAKRES OBSLUGI SPECJALISTYCZNEJ - PSYCHOLOGICZNEJ OBEJMUJE:

1. Swiadczenie ustug specjalistycznych psychologicznych na rzecz obywateli w ramach Interwengji
Kryzysowej (dla osob, ktdére doswiadczajg przemocy w rodzinie, sa $wiadkami przemocy w
rodzinie, przezywajq kryzys Zzyciowy, przezywaja utrate osoby bliskiej, waznych dla siebie
wartosci, pracy, byly wykorzystywane seksualnie, przezywaja kryzys rodzinny, matzenski, ...).

2. Prowadzenie dokumentagji udzielonych porad.

V. TERMIN WYKONANIA USLUGI:
2015 rok

VI. KRYTERIA OCENY OFERT:

Jako kryterium oferty przyjmuje sie najnizsza Zaproponowang ceng. Cena oferty brutto - 100 %.

W przypadku ztozenia ofert o takiej samej wartosci Zamawiajacy podejmie dodatkowe negocjacje
w celu wytonienie najkorzystniejszej oferty.

VII. MIEJSCE SWIADCZENIA USLUG:
1. Jeden dzien w tygodniu (2 godziny zegarowe) w siedzibie Zamawiajacego ul. Wolifska 7B,
72-400 Kamien Pomorski w godzinach wyznaczonych przez Zamawiajacego w uzgodnieniu
z Wykonawca. Uzgodnienie dnia tygodnia i godzin nastapi po wyborze Oferenta i rozpoczeciu
wspotpracy.
2. W sprawach nagtych, pilnych - udzielanie wsparcia psychologicznego klientom PCPR w miejscu
WwyzZnaczonym przez Zamawiajgcego.
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VIII. FORMA ZATRUDNIENIA:
Umowa zlecenie.

IX. OFERTA MUSI ZAWIERAC:

1. Aktualne CV Oferenta z klauzulg: ,Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych
niezbednych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 roku
o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2014 roku poz. 1182)".

2. Kopie dokumentéw potwierdzajacych kwalifikacje zawodowe i ewentualne dogwiadczenie
zawodowe.

3. Oéwiadczenie Oferenta, ze nie byt karany za przestepstwa umysine oraz nie toczy sie przeciw
niemu postepowanie karne.

4. Cene brutto za jedna godzine $wiadczenia ustug obejmujaca catoéé zamdwienia wyrazong cyfra
i stownie.

5. Wypetniony i podpisany kwestionariusz osobowy, stanowiacy zatacznik do niniejszego zapytania
ofertowego.

X. TERMIN I MIEJSCE SKLADANIA OFERTY:

1. Oferte w zamknietej kopercie z dopiskiem ,Obstuga specjalistyczna - psychologiczna PCPR —
w ramach IK” mozna:
1) przestaC poczta na adres: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Kamieniu Pomorskim
ul. Wolinska 7b, 72-400 Kamien Pomorski.
2) doreczy¢ osobiscie na adres wskazany w punkcie 1, pokdj Nr 1A.
3) przestac poczt elektroniczng na adres: sekretariat@pcprkamienpomorski.pl

2. Termin sktadania formularzy ofertowych: do dnia 22 grudnia 2014 r. do godz. 15.00.
O zachowaniu terminu ztozenia oferty decydowaé bedzie data wptywu oferty do Powiatowego
Centrum Pomocy Rodzinie w Kamieniu Pomorskim z siedziba w przy ul. Wolinskiej 7b, 72-400
Kamien Pomorski.

XI. INFORMACIE DODATKOWE:

1. Oferty, ktére wptyng niekompletne lub po okrelonym wyzej terminie nie beda rozpatrywane.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia zapytania ofertowego bez podania
przyczyny, na kazdym etapie postepowania, a szczegdlnie w wypadku gdy zaproponowane
oferty przekrocza kwote jaka Zamawiajacy moze przeznaczy¢ na realizacje zamowienia.
Zamawiajacy porozumiewa sig z oferentami w formie telefoniczne;j.

Zamawiajacy nie przewiduje procedury odwotawczej.

Dodatkowych informagji udziela Krystyna Ktosowska — Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy
Rodzinie w Kamieniu Pomorskim z siedzibg przy ul. Wolihskiej 7b, Wejscie A - pok. Nr 7A,
tel. 91 / 382 33 86

o B

XII. INFORMACIA O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY:

Informacja o wyborze najkorzystniejszej oferty zawierajgca: imie i nazwisko, miejscowos¢ zamieszkania
wykonawcy, zostanie opublikowana niezwtocznie po dokonaniu wyboru na BIP Powiatowego Centrum
Pomocy Rodzinie w Kamieniu Pomorskim bip.pcpr.powiatkamienski.pl

XIII. INFORMACJA O TERMINIE I MIEJSCU PODPISANIA UMOWY:

Informacja o terminie i miejscu podpisania umowy zostanie uzgodniona telefonicznie
z Wykonawca, ktdrego oferte wybrano.

Zamawiajacemu przystuguje prawo zamkniecia trybu niniejszego zapytania bez wybrania
ktorejkolwiek z ofert.

DYREKTOR
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie
- w Kamiggj Pomgrjsldm

N Ay s
Krystyna Ktosowska
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Zatgcznik Nr 1 do zapytania ofertowego

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY
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------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

(np. stopien znajomosci jezykdw obcych, prawo jazdy, obstuga komputera)

10. Oswiadczam, ze dane zawarte w pkt 1 — 4 sg zgodne z dowodem osobistym
=] - f— 3| WYHARYIT BITOZ yivummsmnsisasmssnssnsssssmis S i s ssannes
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----------------------------------------------------------------------------------------------------------

(miejscowosc i data) (podpis osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie)



Zatacznik do Zapytania ofertowego znak: FA.2.370.7.2014

OFERTA WYKONAWCY
Ja, nizej podpisana/ny:

........................................................................................................................................

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

(adres siedziby Wykonawcy)

Os$wiadczam, ze zapoznatam/tem sie z warunkami Zapytania Ofertowego ($wiadczenie
ustug psychologicznych) i nie wnosze do nich zadnych zastrzezen.

Oferuje realizacje zamdwienia zgodnie z Zapytaniem Ofertowym za cene:

- za jedng godzine zegarowa Swiadczenia ustug obejmujaca catos$é przedmiotu zamdwienia
.................. zt brutto (stownie kwota Brutto...........cccoeviiiiiiic )

(miejscowosc) (data) (podpis osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy)



