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Kielce, dnia 2021-03-18

ZATWIERDZAM
ZAPROSZENIE  
do złożenia oferty cenowej w prowadzonym zgodnie z zasadą konkurencyjności w postępowaniu na „Przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu pn. SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO” współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Świętokrzyskiego na lata 2014-2020.
I. Nazwa i adres Zamawiającego:
	Zamawiający:
	Zakład Doskonalenia Zawodowego w Kielcach 
ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce 

	Prowadzący rozpoznanie (adres):
	Zakład Doskonalenia Zawodowego w Kielcach 
ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce
Wydział Zamówień Publicznych i Kontraktowania Wydatków
Biuro Zakładu, ul. Śląska 9, 25-328 Kielce
godziny pracy: od poniedziałku do piątku od 8:00 do 16:00 
tel. 041/ 366-47-91, fax. 041/ 366-39-26, 
www.zdz.kielce.pl  e-mail: akasperczyk@zdz.kielce.pl 



1. Postępowanie jest prowadzone w celu udzielenia zamówienia zgodnie:
-	z wytycznymi zawartymi w Komunikacie Wyjaśniającym Komisji dotyczącym prawa wspólnotowego obowiązującego w dziedzinie udzielania zamówień, które nie są lub są jedynie częściowo objęte dyrektywami w sprawie zamówień publicznych Dziennik Urzędowy UE (2006/C 179/02) 
-	wytycznymi w zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020 odnoszącego się do zasady konkurencyjności
-	Pomocniczo z uwagi na brak obowiązku stosowania - ustawą z dnia 19 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2019 r., poz. 2019 ze zm.) zwanej dalej ustawą, w zakresie wymaganych dokumentów, badania i oceny ofert.

II. Przedmiot zamówienia
1. Przedmiotem zamówienia jest przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu. Zakres rzeczowy został określony w charakterystyce przedmiotu zamówienia – załącznik nr 1 do zaproszenia oraz w projekcie umowy – załącznik nr 6 do Zaproszenia, które stanowią integralną część Zaproszenia. 
2. Nazwy i kody przedmiotu zamówienia zgodne ze Wspólnym Słownikiem Zamówień: 
85000000-9 Usługi w zakresie zdrowia i opieki społecznej, 85312500-4 Usługi rehabilitacyjne 
3. Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych. 
4. Miejsce realizacji:
 Zajęcia będą odbywać się w miejscu zamieszkania uczestników;

	Lp.
	Miejscowość
	Ilość osób

	1.
	Sandomierz
	20 osób

	2.
	Zawichost
	8 osób

	3.
	Dwikozy
	5 osób

	5.
	Rzeczyca Mokra
	1 osoba

	6.
	Stare Kichary
	1 osoba

	7.
	Kleczanów
	1 osoba

	8.
	Szczytniki
	1 osoba

	9.
	Góry Wysokie
	1 osoba

	10.
	Postronna
	1 osoba

	11.
	Zbigniewice
	1 osoba




Realizacja zgodnie z harmonogram (do ustalenia z zamawiającym. Średnio 2 godziny miesięcznie 
na 1 uczestnika): 

5. Termin wykonania zamówienia: 
Od dnia podpisania umowy do 31.12.2021. 
6. Klauzula społeczna – wykonawca otrzyma punkty zgodnie z deklaracją w złożonej ofercie. 
Wykonawca zobowiązuje się: 
a) zatrudnienia przy wykonaniu zamówienia, co najmniej 1 osoby bezrobotnej w zawodzie fizjoterapeuta na podstawie skierowania z urzędu pracy, zgodnie z ustawą z dnia 20 kwietnia 2024 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tj. Dz. U. z 2019 r. poz.1482 z pozn.zm.)
Stosowne Oświadczenie w przedmiocie sprawy Wykonawca złoży w Formularzu – Ofertowym. 
b) Zatrudnienie, o którym mowa wyżej przy realizacji zamówienia powinno rozpocząć się nie później niż 10 dni od daty zawarcia umowy do końca upływu terminu realizacji zamówienia. W przypadku, gdy Wykonawca zatrudnia już bezrobotnego przed dniem złożenia oferty na zasadach opisanych w pkt. a) 
i zatrudnienie to będzie trwało przez okres realizacji zamówienia to klauzulę społeczna należy uznać 
za spełnioną – Stosowne Oświadczenie w przedmiocie sprawy Wykonawca złoży w Formularzu Ofertowym.
c) W przypadku braku możliwości zatrudnienia osoby bezrobotnej z przyczyn niezależnych 
od Wykonawcy, w terminie określonym w pkt. b) Wykonawca złoży oświadczenie o braku ofert pracy osób bezrobotnych posiadających kwalifikacje wskazane w pkt. a) w powiatowym urzędzie pracy albo odpowiednim organie zajmującym się realizacją zadań z zakresu rynku pracy po terminie wskazanym na rozpoczęcie realizacji (po 10 dniu od zawarcia umowy), warunek klauzuli społecznej uznaje 
się za spełniony.
Zamawiający ma prawo w każdym okresie realizacji umowy zwrócić się do Wykonawcy 
o przedstawienie dokumentacji zatrudnienia osoby bezrobotnej, natomiast Wykonawca ma obowiązek przedstawić ją niezwłocznie Zamawiającemu.
d) W przypadku niewywiązywania się z obowiązku zadeklarowanego spełniania klauzuli społecznej, Wykonawca zapłaci karę umowną w wysokości 500 zł za każdy miesiąc niewywiązywania 
się z obowiązku spełniania klauzuli, z zastrzeżeniem zasad opisanych powyżej, gdzie spełnienie tego obowiązku stało się niemożliwe z przyczyn niezależnych od Wykonawcy.
e) W przypadku, gdy Wykonawcą jest osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej, zapisy powyższe stosuje się do osoby składającej ofertę i osoba ta musi spełnić warunek (osoba bezrobotna) na dzień składania oferty. Jeżeli osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej złoży ofertę 
i nie spełnia klauzuli społecznej to nie otrzyma punktów w tym kryterium. 

III.	Określenie warunków udziału w postępowaniu:
1.  Oferta zostanie uznana za spełniającą warunki, jeśli będzie:
a) zgodna w kwestii sposobu jej przygotowania, oferowanego przedmiotu i warunków zamówienia ze wszystkimi wymogami niniejszego Zaproszenia, 
b) złożona w wyznaczonym terminie składania ofert.
2. O udzielenie zamówienie mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy złożą wraz z ofertą wymagane 
w Zaproszeniu dokumenty w zakresie:
a) spełnienia warunków udziału w postępowaniu
b) braku podstaw do wykluczenia
c) potwierdzenia spełnienia warunków przedmiotowych
3.	Oświadczenia, o którym mowa w pkt. 2 należy złożyć na wzorach załączników do Zaproszenia, załącznik nr 3 w zakresie dotyczącym spełnienia warunków udziału w postępowaniu, załącznik nr 4 przesłanek wykluczenia z postępowania.
4. Opis warunków podmiotowych i sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków oraz braku podstaw do wykluczenia.

O udzielenie zamówienia, mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy spełniają warunki udziału 
w postępowaniu dotyczące:

a) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile wynika to z odrębnych przepisów
Na potwierdzenie wykonawca złoży oświadczenie Załącznik nr 3

b) zdolności technicznej lub zawodowej wykonawcy w zakresie:
-	dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zamówienia 

Wykonawca musi dysponować minimum jedna osobą, która:
· posiada wykształcenie wyższe kierunkowe (art. 13 ust. 3 Ustawy z dnia 25 września 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2018 r., poz. 505 z póź. zm.) i spełnia wymagania określone w tym przepisie;
· posiada prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty;
· posiada udokumentowany 2 letni staż pracy w zawodzie fizjoterapeuty;

Ocena spełnienia tego warunku nastąpi na podstawie złożonego oświadczenia w sprawie spełniania warunków udziału w postępowaniu (Załącznik nr 3) oraz wykazu osób, którego wzór stanowi Załącznik Nr 7 do niniejszego Zaproszenia, skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia, 
w szczególności odpowiedzialnych za świadczenie usług, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnień, doświadczenia i wykształcenia niezbędnych do wykonania zamówienia, 
a także zakresu wykonywanych przez nie czynności oraz informacją o podstawie do dysponowania tymi osobami lub w przypadku osób fizycznych Wykonawca przedłoży CV wg własnego wzoru - wskazując wyszczególnione wymagania.

c) sytuacji ekonomicznej i finansowej;
Na potwierdzenie wykonawca złoży oświadczenie Załącznik nr 3

5. Podstawy wykluczenia.
Wykonawca zostanie wykluczony z postępowania:

a) jeżeli jest powiązany z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo. Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między Zamawiającym a Wykonawcą, polegające    w szczególności na : 
1. uczestniczeniu w spółce, jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej; 
1. posiadaniu, co najmniej 10 % udziałów lub akcji; 
1. pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika; 
1. pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

Na potwierdzenie warunku Wykonawca złoży oświadczenie stanowiące załącznik nr 5 do Zaproszenia.

b) Zgodnie z art. 108 ust. 1 ustawy Pzp z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę: 
1)	będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: 

· udziału w zorganizowanej grupie przestępczej albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego, o którym mowa 
w art. 258 Kodeksu karnego;

· handlu ludźmi, o którym mowa w art. 189a Kodeksu karnego;
· o którym mowa w art. 228-230a, art. 250a Kodeksu karnego lub w art. 46 lub art. 48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie;
· finansowania przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa 
w art. 165a Kodeksu karnego, lub przestępstwo udaremniania lub utrudniania  stwierdzenia przestępnego pochodzenia pieniędzy lub ukrywania 
ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego;
· o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na celu popełnienie tego przestępstwa,
·  powierzenia wykonania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, o którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. poz. 769), 
· przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296-307 Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270-277d Kodeksu karnego, lub przestępstwo skarbowe;
· o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. 
o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach prawa obcego;
 
2)	jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, wspólnika spółki 
w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano 
za przestępstwo, o którym mowa w pkt 1);
 
3)	wobec którego wydano prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną 
o zaleganiu z uiszczeniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenie społeczne lub zdrowotne, chyba że wykonawca odpowiednio przed upływem terminu do składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu albo przed upływem terminu składania ofert dokonał płatności należnych podatków, opłat lub składek na ubezpieczenie społeczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub grzywnami lub zawarł wiążące porozumienie w sprawie spłaty tych należności;
4) wobec którego prawomocnie orzeczono zakaz ubiegania się o zamówienia publiczne;
jeżeli zamawiający może stwierdzić, na podstawie wiarygodnych przesłanek, 
że wykonawca zawarł z innymi wykonawcami porozumienie mające na celu zakłócenie konkurencji, w szczególności jeżeli należąc do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów, złożyli odrębne oferty, oferty częściowe lub wnioski o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, chyba że wykażą, że przygotowali te oferty lub wnioski niezależnie od siebie; 
5) jeżeli, w przypadkach, o których mowa w art. 85 ust. 1, doszło do zakłócenia konkurencji wynikającego z wcześniejszego zaangażowania tego wykonawcy lub podmiotu, który należy 
z wykonawcą do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. 
o ochronie konkurencji i konsumentów, chyba że spowodowane tym zakłócenie konkurencji może być wyeliminowane w inny sposób niż przez wykluczenie wykonawcy z udziału 
w postępowaniu o udzielenie zamówienia;

Zamawiający nie przewiduje wykluczenia Wykonawcy na podstawie art. 109 ust. 1 ustawy Pzp. 

Wykluczenie Wykonawcy następuje zgodnie z art. 111 ustawy Pzp. 

Wykonawca może zostać wykluczony przez Zamawiającego na każdym etapie postępowania 
o udzielenie zamówienia.
0. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w w/w zakresie Wykonawca składa oświadczenie stanowiące Załącznik nr 4 do zaproszenia.
0. Jeżeli wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej zamiast dokumentów, o których mowa powyżej składa odpowiednio, że:
a) nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości,
Dokumenty, o których mowa powyżej w pkt. a) powinny być wystawione nie wcześniej 
niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.
6. Zamawiający dokona oceny spełnienia wymaganych warunków Wykonawcy, na podstawie załączonych dokumentów. 
7. Warunki wykluczające z udziału w rozpoznaniu
	   Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawców w przypadkach niespełnienia    
              opisanych warunków podmiotowych.
8. Informacje dotyczące warunków składania ofert.
a) Wykonawca przedstawia ofertę zgodnie z wymaganiami określonymi w niniejszym zaproszeniu.
b) Wykonawca ponosi wszystkie koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty.
9. Wykaz oświadczeń lub dokumentów, jakie mają dostarczyć Wykonawcy w celu potwierdzenia   spełnienia warunków udziału w rozpoznaniu
1. Oferta musi zawierać:
	
Oświadczenie woli (Oferta) zawiera:


	1
	Ofertę cenową zgodną z załączonym Formularzem Ofertowym, którego wzór stanowi Załącznik Nr 2 do Zaproszenia,

	2
	Oświadczenia, o których mowa w rozdz. III (Załącznik nr 3 i 4 Zaproszenia)

	3
	Pełnomocnictwo – Jeżeli oferta wraz z oświadczeniami składana jest przez pełnomocnika należy do oferty załączyć pełnomocnictwo upoważniające pełnomocnika do tej czynności. 

	4
	Oświadczenie o braku powiązania z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo, którego wzór stanowi Załącznik Nr 5 do Zaproszenia,

	5
	Oświadczenie ZLECENIOBIORCY PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE, które posłuży do przyjęcia prawidłowej kwoty do udzielenia zamówienia – wg wzoru stanowiącego Załącznik nr 8 do Zaproszenia. W przypadku oferty złożonej przez firmę Załącznik nr 8 nie ma zastosowania.

	6
	Wykaz osób Załącznik Nr 7 do niniejszej Zaproszenia, skierowanych przez Wykonawcę 
do realizacji zamówienia, w szczególności odpowiedzialnych za świadczenie usług, wraz 
z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnień, doświadczenia i wykształcenia niezbędnych do wykonania zamówienia, a także zakresu wykonywanych przez nie czynności oraz informacją o podstawie do dysponowania tymi osobami 

lub w przypadku osób fizycznych Wykonawca przedłoży CV wg własnego wzoru - wskazując wyszczególnione wymagania.

	7
	Odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej - wystawionego nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.

W przypadku wskazania w Formularzu Ofertowym przez Wykonawcę dostępności oświadczeń lub dokumentów, w formie elektronicznej pod określonymi adresami internetowymi ogólnodostępnych i bezpłatnych baz danych, Zamawiający pobiera samodzielnie z tych baz danych wskazane przez Wykonawcę oświadczenia lub dokumenty.



1. Dokumenty stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, należy w górnym prawym rogu oznaczyć zapisem: „Dokument stanowi tajemnicę przedsiębiorstwa”, i muszą być dołączone do oferty w oddzielnej kopercie oznaczonej: „Dokumenty stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa”.
1. Wszystkie dokumenty składane z ofertą, oprócz pełnomocnictw, oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu i oświadczenia o braku podstaw do wykluczenia, muszą być przedstawione w formie oryginału lub kopii poświadczonej „za zgodność z oryginałem” na każdej stronie zawierającej treść przez Wykonawcę (osobę/osoby upoważnioną do reprezentacji Wykonawcy wymienioną w dokumencie rejestracyjnym prowadzonej działalności gospodarczej) lub pełnomocnika. Pełnomocnictwa dołączone do oferty muszą być złożone w formie oryginału lub kopii poświadczonej notarialnie. Oświadczenie o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu i oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia musi być złożone w formie oryginału.
1. Jeżeli pełnomocnik w imieniu Wykonawcy podpisuje także oświadczenie wiedzy o spełnieniu przez Wykonawcę warunków udziału Wykonawcy w postępowaniu, udzielone pełnomocnictwo ma zawierać upoważnienie do złożenia takiego oświadczenia.
1. Zamawiający wymaga, by dokumenty składane w ramach oferty były sporządzone w języku polskim. Jeżeli oryginalny dokument został sporządzony w innym języku wymaga się oprócz tego dokumentu złożenia jego tłumaczenia na język polski, poświadczonym przez Wykonawcę.
10. Informacja o sposobie porozumiewania się Zamawiającego z Wykonawcami oraz przekazywania oświadczeń lub dokumentów.
1) Postepowanie o udzielenie zamówienia, z zastrzeżeniem wyjątków określonych w ustawie, prowadzi się z zachowaniem formy pisemnej. Po otwarciu Ofert dopuszcza się formę elektroniczną. Strona, która otrzymuje dokumenty lub informacje drga elektroniczną jest zobowiązana na żądanie strony przekazującej dokument lub informację, do niezwłocznego potwierdzenia faktu ich otrzymania. Numery telefonów oraz adres poczty elektronicznej prowadzącego postępowanie zostały podane w Rozdziale 
I Zaproszenia. Oferty składa się w formie pisemnej.
2) W przypadku braku potwierdzenia otrzymania wiadomości przez Wykonawcę, Zamawiający domniema, 
iż pismo wysłane przez Zamawiającego na adres e-mail podany przez Wykonawcę w ofercie zostało mu doręczone w sposób umożliwiający zapoznanie się Wykonawcy z treścią pisma.
3) Postępowanie o udzielenie zamówienia prowadzi się w języku polskim.
11. Wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z Wykonawcami.
1. W sprawach prowadzonego postępowania osobą do kontaktu – Arkadiusz Kasperczyk 
tel. 41/ 366-47-91 wew. 130 lub 131
1. Dodatkowe wyjaśnienia i informacje dotyczące zamówienia można otrzymać w godz. od 08:00 do 15:30 pod wymieniony powyżej numerem telefonu lub osobiście w siedzibie prowadzącego postępowanie 
po uzgodnieniu telefonicznym.
1. Wszelkie pisma Zamawiający przyjmuje w dni robocze w godz. od 08:00 do 15:30 w siedzibie Zamawiającego.
12. Termin związania ofertą
Termin związania ofertą upływa po 30 dniach od daty terminu składania ofert.
13. Wymagania dotyczące wadium
Nie jest wymagane.
14. Wymagania dotyczące zabezpieczenia
Nie jest wymagane 
15. Opis sposobu przygotowania ofert.
1. Oferta musi być sporządzona w języku polskim, pod rygorem nieważności w formie pisemnej. 
1. Oferta powinna być sporządzona z uwzględnieniem wszelkich wymagań Zamawiającego, określonych w zaproszeniu.
1. Ofertę należy złożyć w zamkniętej kopercie, zapieczętowanej w sposób gwarantujący zachowanie w poufności jej treści oraz zabezpieczającej jej nienaruszalność do terminu otwarcia ofert.
1. Na kopercie oferty należy zamieścić następujące informacje:

Przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu pn. SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO”
Numer sprawy: 13/ZK/2021/SBB
Nie otwierać przed 26.03.2021 godz., 10:00
1. W przypadku braku w/w informacji Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności za zdarzenia wynikające z tego braku, np. przypadkowe otwarcie oferty przed wyznaczonym terminem otwarcia, a w przypadku składania oferty pocztą lub pocztą kurierską za jej nie otwarcie w trakcie sesji otwarcia ofert. 
1. Przedmiotowe Zaproszenie znajduje się na stronie internetowej Zamawiającego i bazie konkurencyjności. Wykonawca przed złożeniem oferty zobowiązany jest zapoznać się z informacjami umieszczonymi na tej stronie, gdyż wszelkie informacje związane z zapytaniami do przedmiotowego rozpoznania oraz odpowiedzi na pytania wykonawców Zamawiający zamieści na tej stronie. 
1. Ogłoszenie o zamówieniu zostało zamieszczone na stronie internetowej Zamawiającego oraz Bazie Zasady Konkurencyjności.
16. Miejsce i termin składania ofert. 
1. Ofertę należy złożyć w siedzibie Zamawiającego, sekretariat Biura Zakładu ul. Śląska 9, 
25-328 Kielce w terminie do dnia 26.03.2021 r., godz. 10:00. 
1. Otwarcie ofert odbędzie się w pokoju 206 ul. Śląska 9, 25-328 Kielce o godz. 10.15 w dniu składania ofert.
1. Oferta złożona po terminie zostanie zwrócona.
1. Zamawiający powiadomi o wynikach postępowania wszystkich Wykonawców. Wybranemu Wykonawcy Zamawiający wskaże termin i miejsce podpisania umowy.
17. Opis sposobu obliczenia ceny oraz opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty wraz z podaniem znaczenia tych kryteriów i sposobu oceny ofert.
1. Oferta musi zawierać ostateczną, sumaryczną cenę obejmującą wszystkie koszty z uwzględnieniem wszystkich opłat i podatków (także podatku od towarów i usług) oraz ewentualnych upustów i rabatów. Przy dokonywaniu wyceny przedmiotu zamówienia należy uwzględnić wszystkie dane z opisu przedmiotu zamówienia. Do wynagrodzenia ryczałtowego ma zastosowanie art. 632 KC.
1. W związku z powyższym cena oferty winna zawierać wszelkie koszty niezbędne do zrealizowania zamówienia niezbędne do wykonania zamówienia oraz wszystkie inne koszty, które będą musiały być poniesione przy wykonaniu zamówienia w zakresie opisanym w dokumentacji i zaproszeniu. 
1. Cena musi być podana w złotych polskich cyfrowo i słownie, w zaokrągleniu do drugiego miejsca po przecinku.
1. W odniesieniu do Wykonawców, którzy spełnili postawione warunki komisja dokona oceny ofert na podstawie kryterium:
	Nr kryt.
	Opis kryteriów oceny
	Znaczenie

	1
	Cena brutto
	90 %

	2
	Spełnienie klauzuli społecznej
	10 %



   Punkty przyznawane za kryteria będą liczone wg następujących wzorów:
	Nr kryt.
	Wzór

	1
	Cena brutto
Liczba punktów = Cn/Cb x 90 gdzie:
 - Cn – najniższa cena spośród wszystkich ofert nieodrzuconych
 - Cb – cena oferty badanej

	2
	Wykonawca, który spełni warunek dotyczący klauzuli społecznej, o której mowa 
w pkt II 6, otrzyma 10 pkt

	Jeżeli w zaoferowanej cenie na podstawie złożonego Oświadczenia Zleceniobiorcy załącznik 
nr 8 powstanie po stronie Zamawiającego obowiązek odprowadzenia należnych składek na rzecz ZUS, to Zamawiający do złożonej oferty w celu porównania ofert doliczy należne składki obciążające Zamawiającego. Jeżeli w trakcie realizacji umowy ulegnie zmianie statusu zleceniobiorcy, która spowoduje zwiększenie składek ZUS odprowadzanych przez Zamawiającego, Umowa z wykonawcą zostanie wypowiedziana w terminie 7 dni od powzięcia takiej informacji.


Najkorzystniejsza oferta w odniesieniu do tych kryteriów może uzyskać maksimum 100 pkt. 1%=1pkt.
1. Zamawiający udzieli zamówienia Wykonawcy, którego oferta odpowiada wszystkim wymaganiom określonym w niniejszym zaproszeniu i została oceniona, jako najkorzystniejsza w oparciu 
o podane kryterium wyboru, podpisując umowę, której wzór stanowi załącznik do niniejszego zaproszenia. 
18. Informacja o formalnościach, jakie powinny zostać dopełnione po wyborze oferty w celu zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego. 
	Niezwłocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiający jednocześnie zawiadomi Wykonawców o:
1. wyborze najkorzystniejszej oferty, podając nazwę (firmę), albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce zamieszkania i adres Wykonawcy, którego ofertę wybrano, uzasadnienie jej wyboru oraz nazwy (firmy), albo imiona i nazwiska, siedziby albo miejsca zamieszkania i adresy Wykonawców, którzy złożyli oferty, a także punktację przyznaną ofertom w przyjętym kryterium oceny ofert,
1. wykonawcach, których oferty zostały odrzucone, podając uzasadnienie faktyczne,
1. wykonawcach, którzy zostali wykluczeni z postępowania o udzielenie zamówienia, podając uzasadnienie faktyczne.
19. Istotne dla stron postanowienia, które zostaną wprowadzone do treści zawieranej umowy w sprawie zamówienia publicznego, ogólne warunki umowy albo wzór umowy, jeżeli zamawiający wymaga od wykonawcy, aby zawarł z nim umowę w sprawie zamówienia publicznego na takich warunkach.
1. Określa wzór umowy stanowiący załącznik do zaproszenia
2. Zamawiający zastrzega sobie możliwość zmiany ilości godzin w projekcie oraz okresu realizacji projektu w przypadku zmiany harmonogramów zatwierdzonych przez Instytucję Zarządzającą.

Przedmiot zamówienia współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Świętokrzyskiego na lata 2014-2020 w ramach projektu „SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO” 

20. Zamawiający zastrzega sobie możliwość dokonywania zmian w treści Zaproszenia.
21. Klauzula informacyjna dotycząca RODO 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie 
o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej „RODO”, informuję, że: 
· administratorem Pani/Pana danych osobowych jest ZDZ w Kielcach
· inspektorem ochrony danych osobowych w ZDZ jest Pan Maciej Jastrzębski, e-mail: iod@zdz.kielce.pl, 
tel.  41/ 366-47-91 w. 123.  
· Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu związanym 
z niniejszym postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego;
· odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą osoby lub podmioty, którym udostępniona zostanie dokumentacja postępowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1986);  
· Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez okres 4 lat od dnia zakończenia postępowania o udzielenie zamówienia lub na okres przechowywania tych danych zgodnie z wytycznymi o dofinansowania z środków UE;
· obowiązek podania przez Panią/Pana danych osobowych bezpośrednio Pani/Pana dotyczących jest wymogiem ustawowym określonym w przepisach ustawy Pzp, związanym z udziałem w postępowaniu 
o udzielenie zamówienia publicznego; konsekwencje niepodania określonych danych wynikają z ustawy Pzp;  
· w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie będą podejmowane w sposób zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;
· posiada Pani/Pan:
· na podstawie art. 15 RODO prawo dostępu do danych osobowych Pani/Pana dotyczących;
· na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;
· na podstawie art. 18 RODO prawo żądania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych z zastrzeżeniem przypadków, o których mowa w art. 18 ust. 2 RODO ***;
· prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, 
że przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy RODO;
· nie przysługuje Pani/Panu:
· w związku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunięcia danych osobowych;
· prawo do przenoszenia danych osobowych, o którym mowa w art. 20 RODO;
· na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyż podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO. 
* Wyjaśnienie: informacja w tym zakresie jest wymagana, jeżeli w odniesieniu do danego administratora lub podmiotu  przetwarzającego istnieje obowiązek wyznaczenia inspektora ochrony danych osobowych.
** Wyjaśnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie może skutkować zmianą wyniku postępowania o udzielenie zamówienia publicznego ani zmianą postanowień umowy w zakresie niezgodnym z ustawą Pzp oraz nie może naruszać  integralności protokołu oraz jego załączników.
*** Wyjaśnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu 
do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze środków ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na ważne względy interesu publicznego Unii Europejskiej lub państwa członkowskiego.

22. Załączniki stanowiące integralną część zaproszenia
1. Załącznik nr 1	-	charakterystyka przedmiotu zamówienia
1. Załącznik nr 2	-	oferta cenowa
1. Załącznik nr 3 i 4 	-	oświadczenia
1. Załącznik nr 5 	- 	oświadczenie dot. braku powiązań
1. Załącznik nr 6	-	projekt umowy
1. Załącznik nr 7	-	wykaz osób
1. Załącznik nr 8 	- 	oświadczenie zleceniobiorcy ZUS



Arkadiusz Kasperczyk

Specjalista ds. zamówień publicznych 
i kontraktowania wydatków











Załącznik nr 1 

Charakterystyka przedmiotu zamówienia

Przedmiotem zamówienia jest przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu 
pn. „SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO” współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego.

Terminy zajęć: średnio 8 godzin (60 minut) dla każdego uczestnika. 
Ilość uczestników zajęć: 40 osób 
Ilość godzi łącznie: 40 osób x 8 godz. = 320 godzin.

Zajęcia o których mowa będą odbywać się w miejscu zamieszkania uczestników;

	Lp.
	Miejscowość
	Ilość osób

	1.
	Sandomierz
	20 osób

	2.
	Zawichost
	8 osób

	3.
	Dwikozy
	5 osób

	5.
	Rzeczyca Mokra
	1 osoba

	6.
	Stare Kichary
	1 osoba

	7.
	Kleczanów
	1 osoba

	8.
	Szczytniki
	1 osoba

	9.
	Góry Wysokie
	1 osoba

	10.
	Postronna
	1 osoba

	11.
	Zbigniewice
	1 osoba




Zakres obowiązków:
1) prowadzenie porad i konsultacji dla Uczestników Projektu z terenu powiatu sandomierskiego zgodnie 
z zapisami projektu,
2) prowadzenie kart wizyt fizjoterapeutycznych i wydawaniu opinii odnośnie stanu zdrowia konsultowanej osoby; 
3) udzielanie porad fizjoterapeutycznych i realizacja zabiegów;
4) prowadzenie konsultacji i wskazań kwalifikacyjnych pacjentów do rehabilitacji; 
5) ustalanie programu zabiegów fizjoterapeutycznych z wykorzystaniem różnych metod fizjoterapii;
6) nauczanie pacjentów mechanizmów kompensacyjnych i adaptacji do zmienionego potencjału funkcji ciała i aktywności;
7) prowadzenie pokazowych metod fizjoterapeutycznych dla opiekunów faktycznych i wspieranie ich 
w procesie opieki nad osobami niesamodzielnymi/niepełnosprawnymi;
8) prowadzenia działalności propagującej zdrowy tryb życia;
9) dobierania różnorodnych wyborów medycznych;
10) świadczenie usług rehabilitacyjnych dla 40 osób zakwalifikowanych do projektu.

Realizacja zajęć odbywać się będzie zgodnie z harmonogramem (ustalenie szczegółowych terminów 
będzie ustalone z zamawiającym po zawarciu umowy).

Planowana realizacja to średnio 2 godziny miesięcznie dla 1 uczestnika. 

Okres realizacji zajęć: od dnia podpisania umowy do 31 grudnia 2021


Uwagi:

Wykonawca musi posiadać własne niezbędne do wykonywanie zajęć wyposażenie (np.: leżanka, skakanka, poduszka etc.)


 Wykonawca musi przestrzegać podczas zajęć zasad bezpieczeństwa przeciwko covid 19, tj. posiadać maseczkę, przyłbicę, rękawiczki, płyn do dezynfekcji rąk oraz używanego sprzętu itp.)

































Załącznik nr 2
	







Pieczęć / imię i nazwisko, adres Wykonawcy




O F E R T A  C E N O W A


Nawiązując do Zaproszenia na „Przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu 
pn. SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO”
	Dane dotyczące Wykonawcy:

	Imię, nazwisko osoby (osób) upoważnionych do podpisania umowy:
	

	Numer telefonu:
	

	Numer REGON:
	

	Numer NIP:
	

	Adres kontaktowy e-mail:
	



1. Oferuję realizację przedmiotu zamówienia za cenę:
	
wartość za 1 godzinę zajęć (brutto):
	

	OGÓŁEM CENA BRUTTO ZA CAŁOŚĆ (320 GODZIN):
	

	SŁOWNIE:
	




1. Oświadczamy, że w ramach przyjętego kryterium wyboru oferty „Klauzule społeczne” deklarujemy, że wdrożymy klauzulę społeczną opisaną w pkt. II. 6 Zaproszenia - TAK / NIE*
2. Oświadczam, że zatrudniam osobę bezrobotną na podstawie skierowania z urzędu pracy zgodnie 
z ustawą z dnia 20 kwietnia 2020 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy 
(tj. DZ.U. z 2019 r. poz. 1482 ze zm. ) i zatrudnienie to będzie trwało przez okres realizacji zamówienia – TAK / NIE*
*) niepotrzebne skreślić

1. Oświadczamy, że dysponujemy osobami oraz warunkami technicznymi, umożliwiającymi wykonanie niniejszego zamówienia.  
2. Oświadczamy, że posiadamy odpowiednią wiedzę i doświadczenie umożliwiające wykonanie zamówienia w terminach 
i na warunkach określonych przez Zamawiającego.
3. Oświadczamy, że jesteśmy w odpowiedniej sytuacji ekonomicznej lub finansowej umożliwiającej wykonanie zamówienia w terminach i na warunkach określonych przez Zamawiającego.
4. Oświadczamy, że wykonamy przedmiot zamówienia zgodnie z Charakterystyką przedmiotu zamówienia stanowiącym Załącznik nr 1 do Zaproszenia.
5. Oświadczamy, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania przedmiotu zamówienia zgodnie z Zaproszenie do składania oferty.
6. Oświadczamy, że uzyskaliśmy od Zamawiającego wszystkie niezbędne informacje dotyczące niniejszego zamówienia oraz, że zapoznaliśmy się z treścią Zaproszenia do składania ofert, Charakterystyką przedmiotu zamówienia oraz Projektem umowy i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nich zawarte. 
7. Oświadczamy, iż uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas 30 dni.
8. Wskazujemy dostępność odpisu z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej w formie elektronicznej pod następującym adresem internetowym[footnoteRef:1]: [1:  niepotrzebne skreślić] 


https://ems.ms.gov.pl - dla odpisu z Krajowego Rejestru Sądowego
https://www.ceidg.gov.pl - dla odpisu z CEDiIG
http://………………….....................………. - inny dokument

9. Oświadczamy, iż informacje i dokumenty zawarte na stronach nr od ____ do __ stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa 
w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i zastrzegamy, że nie mogą być one udostępniane.
10. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 oraz 14 RODO[footnoteRef:2] wobec osób fizycznych, 
od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielnie niniejszego zamówienia / nie dotyczy[footnoteRef:3] [2:  Rozporządzenie 2016/679 Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016r w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L119 z 04.05.2016, str. 1), (Dz. Urz. UEL127 z 23.05.2018, str. 2) dalej „RODO"]  [3:  W  przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO - treści oświadczenia. W takim przypadku Wykonawca nie składa oświadczenia, np. przez usunięcie treści oświadczenia poprzez jego wykreślenie.] 

1. Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie określonym w Zaproszeniu.
2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z Projektem umowy, stanowiącym Załącznik nr 6 do Zaproszenia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z ofertą, na warunkach określonych w Zaproszeniu oraz w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
3. Oświadczamy, że wszystkie informacje podane w niniejszym Formularzu są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.



……………………………………………………
    (miejscowość, data)                                                                                                         ………………………………………………………………………..            
                                                         (pieczątka i podpis osoby/osób uprawnionej/ych 























Załącznik nr 3 
Zamawiający: 
Zakład Doskonalenia Zawodowego 
w Kielcach 
ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce
	

	Pieczęć / imię i nazwisko, adres Wykonawcy


              

Oświadczenie Wykonawcy 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.:
„Przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu pn. SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO”
współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

oświadczam, co następuje:

INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:
Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w Zaproszeniu do składania ofert.


…………………………………………
                            (podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.


……………………………………………………..
Miejscowość, data

							         								                                        …………………………………………
                           (podpis)










Załącznik nr 4 

Zamawiający: 
Zakład Doskonalenia Zawodowego 
w Kielcach 
ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce
            
	

	Pieczęć / imię i nazwisko, adres Wykonawcy




Oświadczenie Wykonawcy 
DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.: 

„Przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu pn. SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO”


OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie na podstawie opisanych okoliczności w części III ust. 5 Zaproszenia.

						
	          …………………………………………
(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.



………………………………………………………
            Miejscowość, data 

………………………
(podpis)











Załącznik nr 5 
Zamawiający: 
Zakład Doskonalenia Zawodowego 
w Kielcach 
ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce
	




	Pieczęć / imię i nazwisko, adres Wykonawcy


              
Oświadczenie Wykonawcy 
O BRAKU POWIĄZAŃ OSOBOWYCH I KAPITAŁOWYCH

Oświadczamy, iż ubiegając się o udzielenie zamówienia (nr sprawy: 13/ZK/2021/SBB), nie jesteśmy powiązani z Zamawiającym – Zakładem Doskonalenia Zawodowego z siedzibą w Kielcach osobowo lub kapitałowo w rozumieniu zapisów Wytycznych w zakresie kwalifikowania wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020.
Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcą, polegające w szczególności na:
a)  uczestniczeniu w spółce, jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej;
b) posiadaniu co najmniej 10 % udziałów lub akcji;
c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika;
1) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli z n/w osobami:

1) Prezes Zarządu 		-	Jerzy Wątroba
2) Wiceprezes Zarządu 	-	Dariusz Wątroba
3) Członek Zarządu	-	Beata Gębska-Wójcik
4) Pracownik 		-	Agnieszka Sobczyk
5) Pracownik		-	Maria Lech-Bielecka
6) Pracownik		-	Arkadiusz Kasperczyk
7) Pracownik		-	Jolanta Madej
8) Pracowni		-	Joanna Kaśków
9) Pracownik		-	Michał Skotnicki



………………………………………………………………
podpisy osób upoważnionych do składania
oświadczeń woli w imieniu Oferenta








Załącznik nr 6 


UMOWA Nr ………………………..
 
zawarta w …………………. w dniu …….…….. 2021 roku pomiędzy 

Zakładem Doskonalenia Zawodowego w Kielcach, ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce, zarejestrowanym w Krajowym Rejestrze Sądowym pod nr KRS 0000067987, prowadzonym przez Sąd Rejonowy X Wydział Gospodarczy w Kielcach, NIP 657-000-88-69

reprezentowanym przez:
1. 
2. 
zwanym dalej ZAMAWIAJĄCYM 
a 

……………. zwanym dalej WYKONAWCĄ

o następującej treści: 
§ 1
1. Zamawiający zleca, a Wykonawca zobowiązuje się do przeprowadzenia zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu w łącznej liczbie 320 godzin w celu realizacji projektu 
pn. „SPOŁECZEŃSTWO BEZ BARIER - USŁUGI SPOŁECZNE DLA POWIATU SANDOMIERSKIEGO” współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego zgodnie z poniższym zakresem:
1)	prowadzenie porad i konsultacji dla Uczestników Projektu z terenu powiatu sandomierskiego zgodnie z zapisami projektu;
2)	prowadzenie kart wizyt fizjoterapeutycznych i wydawaniu opinii odnośnie stanu zdrowia konsultowanej osoby; 
3)	udzielanie porad fizjoterapeutycznych i realizacja zabiegów;
4)	prowadzenie konsultacji i wskazań kwalifikacyjnych pacjentów do rehabilitacji; 
5)	ustalanie programu zabiegów fizjoterapeutycznych z wykorzystaniem różnych metod fizjoterapii;
6)	nauczanie pacjentów mechanizmów kompensacyjnych i adaptacji do zmienionego potencjału funkcji ciała i aktywności;
7)	prowadzenie pokazowych metod fizjoterapeutycznych dla opiekunów faktycznych 
i wspieranie ich w procesie opieki nad osobami niesamodzielnymi/niepełnosprawnymi;
8)	prowadzenia działalności propagującej zdrowy tryb życia;
9)	dobierania różnorodnych wyborów medycznych;
10)	świadczenie usług rehabilitacyjnych dla 40 osób zakwalifikowanych do projektu. (średnio 
8 godzin na uczestnika w zależności od potrzeb).
2. Czynności wymienione w ust. 1 zostaną wykonane zgodnie z harmonogram stanowiącym załącznik do niniejszej umowy. 
3. Wykonawca zobowiązuje się do dołożenia najwyższej staranności w wykonaniu zleconych czynności, z poszanowaniem praw pacjenta i dbałością o bezpieczeństwo pacjenta.
4. Wymienione czynności będą realizowane w miejscu zamieszkania uczestników projektu.
5. [bookmark: _GoBack]Wykonawca oświadcza, iż wymienione czynności będą realizowane przez osobę posiadającą odpowiednie kwalifikacje oraz uprawnienia do wykonywania zawodu fizjoterapeuty, o których mowa w ustawie z dnia 25.09.2015r. o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2019r. poz. 952 ze zm.)

§ 2
1. Wykonawca oświadcza, iż posiada odpowiednie kwalifikacje, uprawnienia i warunki do należytego wykonania przedmiotu umowy.
2. Wykonując przedmiot Umowy, Wykonawca zobowiązuje się do terminowego, starannego 
i profesjonalnego wykonania przedmiotu zamówienia zgodnie z charakterystyką przedmiotu zamówienia postępowania nr 13/ZK/2021/SBB. 
3. Wykonawca nie może powierzyć innej osobie wykonania czynności określonych w § 1 niniejszej Umowy, bez zgody Zamawiającego.
4. Wykonawca jest zobowiązany informować wyznaczonego pracownika Zamawiającego o wszelkich przeszkodach utrudniających lub uniemożliwiających realizację Umowy, a także o innych zdarzeniach mających wpływ na realizację Umowy.
5. Wykonawca oświadcza, że w trakcie obowiązywania niniejszej Umowy, jak również po jej ustaniu, zachowa pełną poufność w stosunku do wszelkich informacji wynikających z tej Umowy i nie wyjawi ich osobom trzecim oraz że wykonywane przez niego czynności nie będą naruszać praw osób trzecich i obowiązującego prawa.
6. Osobami upoważnionymi do kontaktów w sprawie realizacji postanowień niniejszej Umowy, ze strony Zamawiającego jest ………………………………………….: e-mail: ………………. 

§ 3
1. Za wykonanie czynności określonych w § 1 umowy Zamawiający zobowiązuje się wypłacić Wykonawcy wynagrodzenie w łącznej wysokości brutto ……….... zł, słownie: ………………………………………..
według poniższego zestawienia:
	L.p.
	Nazwa zajęć
	Ilość godzin (grupa 
40 osób)
	Cena w zł 
za godzinę
(brutto)
	Razem
zł (brutto)

	1.
	Przeprowadzenie zajęć rehabilitacyjnych dla 40 uczestników projektu
	320 godzin
	
	

	OGÓŁEM
	



a) Od kwoty wynagrodzenia brutto za wykonany przedmiot umowy w danym miesiącu w przypadku osób fizycznych nieprowadzących działalności gospodarczej zostanie potrącona zgodnie z obowiązującymi przepisami zaliczka na podatek dochodowy od osób fizycznych oraz należne składki z tytułu ubezpieczenia społecznego będące zobowiązaniem po stronie Wykonawcy.  
b) Wykonawca w terminie 2 dni od daty zaistnienia zdarzenia jest zobowiązany powiadomić Zamawiającego o wszelkich zmianach, które będą miały wpływ na koszty ponoszone po stronie Zamawiającego a związane z zatrudnieniem Wykonawcy, w szczególności zmiana danych związanych ze złożonym oświadczeniem Wykonawcy do oferty.
2. Wynagrodzenie, o którym mowa w ust. 1 będzie wypłacane w częściach miesięcznych, na zakończenie każdego miesiąca kalendarzowego za zrealizowane w danym miesiącu ilości godzin, na rachunek bankowy wskazany przez Wykonawcę.
3. Zapłata za wykonanie przedmiotu umowy będzie dokonywana na podstawie Faktury/Rachunku wystawionego przez Wykonawcę w terminie 14 dni od daty jego dostarczenia do Zamawiającego wraz z innymi dokumentami potwierdzającymi wykonanie przedmiotu umowy.
4. Wynagrodzenie, o którym mowa w ust. 1 jest wynagrodzeniem obejmującym wszystkie czynności niezbędne do prawidłowego wykonania Umowy.

§ 4
Umowa zostaje zawarta na czas od dnia zawarcia umowy do 31 grudnia 2021 roku. 

§ 5
1. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu kary umowne za:
a) opóźnienia w wykonywaniu każdego z terminów cząstkowego harmonogramu objętych umową z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy w wysokości 2 % wynagrodzenia brutto wskazanego w § 3 ust. 1 Umowy za każdy dzień opóźnienia,
b) odstąpienie lub rozwiązanie Umowy z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy w wysokości 20 % wynagrodzenia brutto wskazanego w § 3 ust. 1 Umowy,
c) stwierdzenie rażących zaniedbań w realizacji przedmiotu Umowy, w tym w szczególności w przypadku trzykrotnego powtórzenia się nieprawidłowości w świadczeniu usług, 
w wysokości 10 % wynagrodzenia brutto wskazanego w § 3 ust. 1 Umowy,
d) niewywiązanie się z zadeklarowanego obowiązku spełnienia klauzuli społecznej zgodnie 
z zasadami opisanymi w Zaproszeniu w wysokości 500,00 zł brutto za każdy miesiąc.
2. W przypadku niedopełnienia obowiązku informacyjnego w zakresie zmiany danych złożonego oświadczenia Wykonawcy, o którym mowa w § 3 ust. 1 lit. b) Wykonawca pokryje szkodę poniesioną przez Zamawiającego powstałą z tytułu zmiany statusu Wykonawcy.
3. Zamawiający zastrzega sobie prawo żądania odszkodowania uzupełniającego, jeżeli powstałe szkody będą wyższe od nałożonych kar umownych.  
4. W razie opóźnienia w wykonaniu usługi Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie 7 dni bez wyznaczenia terminu dodatkowego.
5. W przypadku wystąpienia zmian w oświadczeniu Wykonawcy wywołujących zobowiązania finansowe po stronie Zamawiającego to Zamawiający jest uprawniony do wypowiedzenia umowy ze skutkiem natychmiastowym.
6. W przypadku nieujawnienia przez Wykonawcę informacji, o których mowa w ust. 2 w terminie dwóch dni od daty ich powstania, Wykonawca zwróci z należnymi odsetkami Zamawiającemu wszelkie należności, które powstaną.
7. Zamawiający może potrącić kary umowne z wynagrodzenia Wykonawcy.

§ 6
Strony dopuszczają możliwość dokonania zmiany zawartej Umowy w przypadku, gdy konieczność wprowadzenia zmian wynika z okoliczności, których nie można było przewidzieć w chwili zawarcia Umowy tj.:
a) Zmianą powszechnie obowiązujących przepisów prawa lub wynikających z prawomocnych orzeczeń lub ostatecznych aktów administracyjnych właściwych organów – w takim zakresie, w jakim będzie to niezbędne w celu dostosowania postanowień Umowy do zaistniałego stanu prawnego lub faktycznego.
b) Siłą wyższą – rozumianą, jako wystąpienie zdarzenia nadzwyczajnego, zewnętrznego, niemożliwego do przewidzenia i zapobieżenia, którego nie dało się uniknąć nawet przy zachowaniu należytej staranności, a które uniemożliwia Wykonawcy wykonanie jego zobowiązania w całości lub części. W przypadku wystąpienia siły wyższej Wykonawca zobowiązany jest dołożyć wszelkich starań w celu ograniczenia do minimum opóźnienia w wykonywaniu swoich zobowiązań umownych, powstałego na skutek działania siły wyższej.
c) Zamawiający zastrzega sobie zmianę ilości godzin w projekcie w poszczególnych latach oraz  okresu realizacji projektu w przypadku zmiany harmonogramów w projektach, zatwierdzonych przez Instytucję Zarządzającą.
d) Zmian zapisanych w Zaproszeniu do składania ofert.
e) Zmiany fizjoterapeuty na innego o kwalifikacjach i doświadczeniu określonym w Zaproszeniu.

§ 7
Stosownie do wymogu określonego w art. 13 ogólnego Rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. Wykonawca został poinformowany, że:
a) administratorem jego danych osobowych jest Zakład Doskonalenia Zawodowego w Kielcach z siedzibą: 25-950 Kielce, ul. Paderewskiego 55,
b) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych możliwy jest pod adresem: iod@zdz.kielce.pl
c) dane osobowe Zleceniobiorcy przetwarzane będą w celu realizacji umowy na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. ,
d) dane osobowe mogą być przekazywane innym organom i podmiotom wyłącznie na podstawie obowiązujących przepisów prawa, 
e) dane osobowe przechowywane będą przez okres 10 lat po ustaniu umowy,
f) Wykonawca posiada prawo do dostępu do treści swoich danych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania,
g) Wykonawca ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, gdy przetwarzanie danych osobowych dotyczących Wykonawcy naruszyłoby przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 roku.,
h) podanie danych osobowych przez Wykonawcę jest dobrowolne, jednakże odmowa podania danych skutkuje odmową zawarcia umowy

§ 8
Na podstawie rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych Zamawiający odrębną umową ureguluje powierzenie przetwarzania danych osobowych przed przekazaniem danych Wykonawcy lub udzieli Wykonawcy stosownego upoważnienia 
do przetwarzania danych osobowych.

§ 9
Zważywszy na fakt, że przedmiot umowy ma być sfinansowany ze środków pochodzących z funduszy Unii Europejskiej, Zakład Doskonalenia Zawodowego (ZDZ) zastrzega sobie możliwość ograniczenia jego zakresu, jeżeli z przyczyn niezależnych od ZDZ wysokość środków na sfinansowanie zamówienia zostanie zmniejszona. W przypadku zmniejszenia zakresu usług będących przedmiotem umowy, Wykonawca otrzyma wynagrodzenie w wysokości proporcjonalnej do zrealizowanej usługi i zrzeka się dochodzenia roszczeń odszkodowawczych związanych z ograniczeniem zakresu Umowy.

§ 10
ZDZ w Kielcach oświadcza, że posiada status dużego przedsiębiorcy w rozumieniu art. 4 pkt 6) ustawy z dnia 8 marca 2013 roku o przeciwdziałaniu nadmiernym opóźnieniom w transakcjach handlowych (Dz. U. z 2019r. poz. 118)
	
§ 11
1. W sprawach nieuregulowanych niniejszą Umową mają zastosowanie odpowiednie przepisy powszechnie obowiązującego prawa, w szczególności przepisy Kodeksu cywilnego. 
2. Sprawy sporne, wynikłe z realizacji niniejszej Umowy, będą rozstrzygane przez Sąd właściwy dla Zamawiającego.
3. Zmiana Umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności.
4. Umowę sporządzano w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze Stron.
5. Integralną część Umowy stanowi Oferta Wykonawcy, Zaproszenie do składania ofert wraz 
z Załącznikami w prowadzonym postępowaniu nr 13/ZK/2021/SBB oraz harmonogram realizacji umowy.

WYKONAWCA							ZAMAWIAJĄCY









































Załącznik nr 7 

Zamawiający: 
	





	Pieczęć / imię i nazwisko, adres Wykonawcy


 Zakład Doskonalenia Zawodowego 
w Kielcach 
ul. Paderewskiego 55, 25-950 Kielce
         
   





WYKAZ OSÓB
Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, w szczególności odpowiedzialnych za świadczenie usług, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i doświadczenia:
	Lp.
	

Imię i nazwisko fizjoterapeuty
	Wymagania minimalne 
	Postawa do dysponowania osobą

	1
	
	1. wykształcenie wyższe kierunkowe (art. 13 ust. 3 Ustawy z dnia 25 września 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2018 r., poz. 505 z póź. zm.) i spełnia wymagania określone w tym przepisie; TAK / NIE *

2. posiadanie prawa do  wykonywania zawodu fizjoterapeuty; TAK / NIE *

3. posiadanie udokumentowanego 2-letniego stażu pracy w zawodzie fizjoterapeuty; 
TAK / NIE *


	własne / 
oddane do dyspozycji *


* niepotrzebne skreślić 

Jeżeli Wykonawca pozostaje w stosunku umowy cywilnoprawnej pozostawiamy własne.


…………………………………………..
           (miejscowość, data)			                           ………………………………………………………………….
(pieczątka i podpis osoby/osób uprawnionej/ych upoważnionej przez Wykonawcę)









Załącznik nr 8
OŚWIADCZENIE NALEŻY WYPEŁNIĆ DWUSTRONNIE

_____________________
(jednostka organizacyjna ZDZ w Kielcach)

OŚWIADCZENIE ZLECENIOBIORCY/PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE 
do umowy nr……………………………….……………..

DLA CELÓW USTALENIA OBOWIĄZKU UBEZPIECZEŃ SPOŁECZNYCH I UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO 
Z TYTUŁU WYKONYWANIA UMOWY ZLECENIA

Obowiązującej na okres od dnia …………………………… do dnia ………………..……………..

nazwisko ................................................imiona .............................................................

miejsce urodzenia ...........................................data urodzenia ........................................
					
	Nr PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


DANE DO PIT
miejsce zamieszkania ............................................................. ul..........................................................nr domu …...... nr lok ........

gmina …………………………………………………. kod pocztowy …………………………..

powiat ...................................................................... województwo .................................................................................................

urząd skarbowy, do którego należy zleceniobiorca / wykonawca dzieła ......................................................................

nr konta osobistego i nazwa banku …………………………………………………………………………………………….…………
..........................................................................................................................................................................................................................

DANE DO ZUS
1. Ja niżej podpisany(a), oświadczam, że jestem objęty ubezpieczeniem społecznym z tytułu zatrudnienia na podstawie umowy o pracę TAK/NIE* …………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
                                             (Dokładna nazwa i adres zakładu pracy)
I mój przychód z tego tytułu jest równy lub wyższy niż kwota minimalnego wynagrodzenia za pracę - TAK/NIE

1. Wykonuję umowę zlecenia u innego zleceniodawcy TAK/NIE
W PRZYPADKU UDZIELENIA ODPOWIEDZI TAK oświadczam, że umowa została zawarta na okres od dnia…………….. do dnia…………  Z tytułu wykonywania tej umowy zlecenia uzyskuję /uzyskałam /przychód miesięczny będący podstawą wymiaru składek na ubezpieczenia społeczne (wybrać właściwe):
 w wysokości co najmniej minimalnego wynagrodzenia brutto;
 w wysokości poniżej minimalnego wynagrodzenia brutto w kwocie ……………

1. Prowadzę działalność gospodarczą i z tego tytułu opłacam składki na ubezpieczenia społeczne TAK/NIE*
Jeśli odpowiedz brzmi TAK proszę określić wysokość podstawy od której opłacane są składki:
 min. 60% prognozowanego przeciętnego wynagrodzenia;
 30% kwoty minimalnego wynagrodzenia (tzw. „preferencyjne składki ZUS”)
1. Przebywam:
- na urlopie bezpłatnym TAK/NIE* (jeśli „tak” proszę podać okres)………………………………………………………………….
- na urlopie wychowawczym TAK/NIE* (jeśli „tak” proszę podać okres)……………………………………………………………
- na urlopie macierzyńskim/rodzicielskim  TAK/NIE* (jeśli „tak” proszę podać okres)……………………………………………
1. Jestem uczniem/studentem i nie ukończyłem/am 26 lat  TAK/NIE* (jeśli „tak” proszę dostarczyć zaświadczenie z uczelni).….
1. Jestem osobą bezrobotną TAK/NIE*
1. Jestem emerytem TAK/NIE* ……………………………………
1. Jestem rencistą TAK/NIE* ………………………………………
1. Posiadam orzeczenie o stopniu niepełnosprawności TAK/NIE*
Jeśli odpowiedź brzmi TAK , określić orzeczony stopień niepełnosprawności……………………………………………………
Dodatkowe informacje nie zawarte w ww. informacjach: …………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Przyjmuję do wiadomości, że:
a) administratorem moich danych osobowych jest Zakład Doskonalenia Zawodowego w Kielcach z siedzibą: 25-950 Kielce, ul. Paderewskiego 55,
b) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych możliwy jest pod adresem: iod@zdz.kielce.pl
c) moje dane osobowe przetwarzane będą w celu prawidłowego zgłoszenia do ubezpieczeń w ZUS i naliczenia składek podatku dochodowego od osób fizycznych (Ustawa o systemie ubezpieczeń społecznych z 13 grudnia 1998 r., Ustawa o podatku dochodowym od osób fizycznych z 26 lipca 1991 r., Ustawa o świadczeniach pieniężnych z ubezpieczenia społecznego w razie choroby i macierzyństwa z 25 czerwca 1999 r.) oraz realizacji umowy na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. ,
d) moje dane osobowe mogą być przekazywane innym organom i podmiotom wyłącznie na podstawie obowiązujących przepisów prawa, 
e) moje dane osobowe przechowywane będą przez okres 15 lat po ustaniu umowy,
f) przysługuje mi prawo dostępu do treści moich danych,  ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania,
g) przysługuje mi prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, gdy przetwarzanie danych osobowych mnie dotyczących naruszyłoby przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 roku.,
h) podanie danych osobowych jest dobrowolne jednakże odmowa podania danych skutkuje odmową zawarcia umowy,

Zobowiązuję się do zachowania w tajemnicy danych osobowych osób, z którymi zapoznałem się przy wykonywaniu umowy. 

Prawidłowość powyższych danych stwierdzam własnoręcznym podpisem. Zobowiązuję się do niezwłocznego informowania ZDZ w Kielcach o wszelkich zmianach danych zawartych w niniejszym oświadczeniu.

Miejscowość..............................................., dnia ............................
.........................................................................
czytelny podpis wypełniającego oświadczenie
POUCZENIE
Zleceniobiorca przyjmuje do wiadomości, że w przypadku podania nieprawdziwych danych lub nie poinformowania o zmianie swojej sytuacji mającej wpływ na obowiązki Zleceniodawcy w zakresie ubezpieczeń społecznych, będzie zobowiązany do pokrycia poniesionej przez Zleceniodawcę z tego tytułu szkody.

Miejscowość..............................................., dnia ............................

..........................................................................
czytelny podpis wypełniającego oświadczenie

Powyższe Oświadczenie zostało sprawdzone pod względem kompletności uzupełnionych informacji o danych identyfikacyjnych oraz zatrudnieniu zleceniobiorcy
                                                                                                                              .......................................................................
czytelny podpis pracownika jednostki organizacyjnej, szkoły, rzedszkola, przyjmującego oświadczenie  
Dodatkowe oświadczenie – dobrowolne:

Oświadczenie
W związku z zawartą z ZDZ Kielce umową zlecenie, która jest jedynym moim źródłem dochodu i podleganiu z tego tytułu obowiązkowym ubezpieczeniom emerytalnym i rentowym proszę o objęcie mnie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym.
Miejscowość..............................................., dnia ............................

...............................................................................
czytelny podpis wypełniającego oświadczenie
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