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Łódź, dnia 19.12.2017 r.

 ZAPYTANIE OFERTOWE
W związku z realizacją projektu „Kierunek: aktywność zawodowa”, realizowanym w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Łódzkiego na lata 2014-2020 Oś priorytetowa VIII: Zatrudnienie, Działanie dla Osi: VIII.2. Wsparcie aktywności zawodowej osób po 29. roku życia, Poddziałanie VIII.2.1 Wsparcie aktywności zawodowej osób po 29. roku życia, współfinansowanym z Europejskiego Funduszu Społecznego, Fundacja Inicjowania Rozwoju Społecznego kieruje zapytanie o przedstawienie oferty szkolenia zawodowego według poniższego opisu:
Przeprowadzenie kursów zawodowych 
CPV 80500000-9 Usługi szkoleniowe 

CPV 80530000-8 Usługi szkolenia zawodowego 

CPV 80400000-8 Usługi edukacji osób dorosłych oraz inne 
OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

Przedmiotem zamówienia jest przeprowadzenie kursów zawodowych dla Uczestników/czek Projektu. Wykonawca ma przeprowadzić kursy zawodowe dla części grupy Uczestników/czek Projektu „Kierunek: aktywność zawodowa”, Działanie dla Osi: VIII.2. Wsparcie aktywności zawodowej osób po 29. roku życia. Od wykonawcy oczekuje się odpowiedniego doświadczenia zawodowego, w obszarze merytorycznym tożsamym z zakresem przedmiotu zamówienia oraz z doświadczeniem w pracy ze wskazaną grupą docelową. 
Szczegółowy zakres usług stanowiących przedmiot zamówienia obejmuje: organizację i przeprowadzenie poniższych szkoleń zawodowych: 

a) ● Nazwa szkolenia: I stopień - Podstawy rachunkowości - dla kandydatów na księgowego
● Liczba uczestników: 1
● Termin realizacji szkolenia: Zamówienie zostanie rozpoczęte w terminie ustalonym wspólnie ze Zleceniodawcą, jednakże nie wcześniej niż w styczniu 2018 roku. Szkolenie zostanie zakończone najpóźniej do dnia 31.05.2018r.
● Miejsce wykonania: Łódź
● Wymiar godzin: 82 godziny dydaktyczne (1 godzina dydaktyczna = 45 minut)

● Uwagi: Szkolenie może trwać maksymalnie 8 godzin zegarowych dziennie. 

WYMAGANIA wobec WYKONAWCY 
a) W ramach zaproponowanych stawek, należy uwzględnić: 1/ wynagrodzenie trenera, 2/ koszt Sali wraz z wyposażeniem (komputer, rzutnik multimedialny, ekran, flipchart etc.), catering (dwie przerwy kawowe - kawa, herbata, woda, mleko do kawy, cukier, ciastka oraz jeden ciepły posiłek w każdym dniu szkolenia), materiały szkoleniowe, przeprowadzenie egzaminu zewnętrznego (jeżeli dotyczy), wydanie zaświadczeń/certyfikatów. 

b) Kursy, w ramach projektu trwają ok. 100 godzin szkoleniowych każdy, o ile przepisy prawa lub inne ogólnie respektowane wytyczne nie stanowią inaczej – wówczas program szkolenia musi być dostosowany do odpowiednich przepisów. 
c) Oferent jest zobowiązany przedstawić sposób przeprowadzenia egzaminu, określić kryteria oceny i metody ich weryfikacji. 

d) Wykonawca zapewnieni sale szkoleniowe z odpowiednim wyposażeniem, spełniające wymogi BHP, bez barier architektonicznych, dostosowane do potrzeb osób niepełnosprawnych – jeżeli w projekcie będą brały udział osoby niepełnosprawne wymagające sal bez barier architektonicznych, lokalizacyjnie, możliwie najbardziej dostosowanych do potrzeb/oczekiwań Uczestników Projektu. 

e) Wykonawca zapewnia trenera/trenerów do prowadzenia zajęć dysponujących odpowiednim doświadczeniem zawodowym w obszarze merytorycznym tożsamym z zakresem przedmiotu zamówienia (co najmniej 2 lata doświadczenia zawodowego). 

f) Wykonawca opracuje materiały dydaktyczne niezbędne do przeprowadzenia zajęć oraz przygotuje program szkolenia/kursu w oparciu o 4 etapy realizacji: etap I–zakres,etap II–wzorzec, etap III–ocena, etapIV–porównanie. 
g) Wykonawca zobowiązany jest do prowadzenia odpowiedniej dokumentacji, tj.: 

- list obecności, 

- listy odbioru materiałów dydaktycznych, 

- listy odbioru certyfikatów, 

- dzienników zajęć w ramach zajęć teoretycznych, 
- testy wiedzy przed i po szkoleniu,
- protokół z egzaminów zewnętrznych. 

h) O zamówienie może ubiegać się Wykonawca, który: 

- złoży ofertę na podstawie formularza stanowiącego załączniki: 1, 2 i 3 

- posiada zaplecze kadrowe oraz techniczne umożliwiające wykonanie zamówienia 

- posiada wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych. 
INFORMACJE DODATKOWE: 
1. Projekt realizowany jest w okresie od 01 stycznia 2017 roku do 31 grudnia 2018 roku. 

a) Termin realizacji zamówienia: styczeń 2018r - maj 2018 r. na terenie Łodzi. 

2. Zamawiający zastrzega sobie prawo do zmian miejsca szkoleń. 

3. Wykonawca ma obowiązek dołączenia do oferty załączniki stanowiące integralną część oferty. 

4. Zamawiający dokona oceny ofert pod względem formalnym oraz pod względem merytorycznym, zgodnie z treścią niniejszego zapytania ofertowego. 

5. Za najkorzystniejszą zostanie uznana oferta, która uzyska najwyższą wartość punktową. 

6. W ofercie proszę uwzględnić: 

a) cenę brutto łącznie 

b) liczbę godzin szkoleniowych 

c) informację o proponowanej formie płatności 

d) oświadczenia 

e) sposób przeprowadzenia egzaminu, kryteria oceny i metody ich weryfikacji. 

7. Niniejsze postępowanie ofertowe nie jest prowadzone w oparciu o przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych. 

8. W sprawach związanych z zapytaniem ofertowym proszę kontaktować się z Zamawiającym pod nr tel. 513 338 371. Dopuszcza się komunikowanie z Zamawiającym również za pomocą poczty elektronicznej (e-mail: kierunek-aktywnosc@firs.org.pl), przy czym dla udokumentowania zawarcia umowy, sporządzenia protokołu z wyboru najkorzystniejszej oferty konieczna jest forma pisemna. 

9. Wykonawca składa ofertę w formie pisemnej pod rygorem nieważności. 

10. Oferty w wersji papierowej i elektronicznej należy nadsyłać lub doręczyć do Biura Projektu: Tower Building, ul. Łąkowa 11, 90-562 Łódź, budynek T1, pok. nr 2, III pt. Lub na adres mailowy kierunek-aktywnosc@firs.org.pl do dnia 02.01.2018 roku do godziny 23.59 (decyduje data i godzina wpływu). 

11. Okres związania ofertą: 30 dni. 

12. Koszty przygotowania oraz dostarczenia oferty ponosi Wykonawca. 

13. Brak odpowiedzi na złożoną ofertę nie stanowi zawarcia umowy. 

14. Zamawiający zastrzega sobie prawo unieważnienia niniejszego postępowania ofertowego na każdym etapie bez podania przyczyny. 

15. Zamawiający zastrzega sobie prawo do zmiany terminu i miejsca realizacji zajęć, z przyczyn uwzględniających potrzeby prawidłowej realizacji projektu. 
16. Zamawiający nie ponosi żadnych dodatkowych kosztów związanych z realizacją zadania (np. kosztów dojazdu, noclegów, wyżywienia itp.);
17. Oferty przygotowane niezgodnie z wymaganiami niniejszego zapytania, niekompletne lub po terminie nie będą podlegać ocenie;
18. Zamawiający zastrzega sobie prawo do podziału zadania pomiędzy więcej niż jednego wykonawcę.
INNE POSTANOWIENIA 
· Zamawiający może prowadzić negocjacje cenowe z Oferentem, którego oferta została wybrana.

· Po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiający wezwie niezwłocznie oferenta, który złożył najkorzystniejszą ofertę do zawarcia umowy. Jeżeli w terminie 7 dni od wezwania do podpisania umowy oferent nie zawrze umowy, zamawiający może podjąć negocjacje z oferentem, którego oferta była następna w kolejności.

· Od dokonanego wyboru odwołań nie przewiduje się.

· Zapytanie kieruje się w celu rozpoznania rynku i nie jest ono równoznaczne ze złożeniem oferty prowadzenia zajęć na zasadach konkurencyjności.

Osoba uprawniona do kontaktu:
Małgorzata Kubiak  tel.: 513 338 371, adres e-mail: kierunek-aktywnosc@firs.org.pl  
Załącznik nr 1 do Zapytania Ofertowego 
Miejscowość: ……………., data ………………….. 

OŚWIADCZENIE
Ja ………………………………………………………………………………………………………….oświadczam, iż: 
1. Spełniam warunki udziału w postępowaniu. 

2. Posiadam wymagania dot. posiadanych kwalifikacji. 

3. Znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie niniejszego za-mówienia. 

4. Deklaruję gotowość do realizacji wskazanych zadań w terminach i wymiarze godzinowym uzgadnianych każdorazowo z Zamawiającym. 

5. W przypadku wyboru mojej oferty zobowiązuje się do wykonywania zamówienia za stawkę wynagrodzenia podanej w niniejszym formularzu. 

6. W przypadku wyboru mojej oferty wyrażam gotowość do realizacji wskazanych zadań w terminach i wymiarze godzinowym uzgadnianych każdorazowo z Zamawiającym. 

7. Prowadzę /nie prowadzę* działalności gospodarczej w rozumieniu ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie działalności gospodarczej (Dz. U. z 2015 r. poz. 584 z późn. zm.) w zakresie objętym przedmiotem oferty. W ramach realizacji zamówienia nie będę rozliczał/a się/ będę rozliczał/a się* na podstawie faktury.

8. Oświadczam, że jestem związany/a niniejszą ofertą przez okres 30 dni od daty, w której upływa termin składania ofert. 

9. Oświadczam, że w przypadku wyboru mojej oferty, zawrę umowę z Zamawiającym na zasadach określonych w Zapytaniu Ofertowym. 

10. Oświadczam, że zapoznałem/am się z treścią Zapytania ofertowego i akceptuję je bez zastrzeżeń. 

11. Oświadczam, iż doświadczenie zawodowe opisane w mojej ofercie spełnia minimalne wymagania określone w Zapytaniu ofertowym. 

12. W ostatnich 3 latach poprzedzających dzień złożenia niniejszej oferty nie wyrządziłem Zamawiającemu szkody poprzez niewykonanie lub nienależyte wykonanie zobowiązania, które było następstwem okoliczności, za które poniosłem odpowiedzialność; 

13. W ostatnich 3 latach poprzedzających dzień złożenia niniejszej oferty nie uchyliłem się od podpisania umowy z Zamawiającym pomimo wyboru oferty. 

14. Oświadczam, iż nie znajduję się w stanie likwidacji lub ogłoszenia upadłości. 

15. Wybieram formę płatności: przelew/gotówka* w ciągu 30 dni od wystawienia faktury. 

…..................................................................................... 

(pieczęć i czytelny podpis osoby uprawnionej do 
składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy) 
* niepotrzebne skreślić 
Załącznik nr 2 do Zapytania Ofertowego 
Miejscowość: ……………., data ………………….. 

FORMULARZ OFERTY
w postępowaniu zgodnym z procedurą rozeznania rynku na:
CPV 80500000-9 Usługi szkoleniowe 

CPV 80530000-8 Usługi szkolenia zawodowego 

CPV 80400000-8 Usługi edukacji osób dorosłych oraz inne 

· Projekt: „Kierunek: aktywność zawodowa” 

· Termin realizacji zamówienia:  01.2018 – 05.2018 roku 
· Miejsce: Łódź 

1. Nazwa (firma) oraz adres Wykonawcy: 

NIP: 

REGON: 

Numer rachunku bankowego: 

2. Kalkulacja cenowa Wykonawcy za realizację zamówienia: 
Przeprowadzenie kursu zawodowego dla Uczestników/czek Projektu
	Rodzaj kursu zawodowego
	Liczba godzin kursu
	Kwota brutto za kursu za jedną osobę
	Liczba uczestników
	Kwota łącznie brutto

	Pomoc kucharza
	82
	
	1
	


…..................................................................................... 

(pieczęć i czytelny podpis osoby uprawnionej do 
składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy) 
Załącznik nr 3 do Zapytania Ofertowego 
Proszę określić sposób przeprowadzenia egzaminu, określić kryteria oceny i metody ich weryfikacji:

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

(pieczęć i czytelny podpis osoby uprawnionej do 

składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)
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