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SPECYFIKACJA

istotnych warunkoéw zamowienia

(SIWZ)

Zorganizowanie i przeprowadzenie turnusu rehabilitacyjnego dla
0s6b niepelmosprawnych bedacych uczestnikami projektu
systemowego oraz ich opiekunow, realizowanego przez PCPR
Pultusk wspolfinansowanego ze Srodkow Europejskiego Funduszu
Spolecznego w ramach Programu Operacyjnego Kapital Ludzki
(PO KL) pt. ,,Pomagamy naszym klientom, aby potrafili sami sobie
pomoc”

Puttusk, dnia 29 kwietnia 2010 r.
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ROZDZIAL I- INSTRUKCJA DLA WYKONAWCOW

Nazwa oraz adres zamawiajacego.

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Pultusku
06 — 100 Pultusk, ul. 3 Maja 20

tel. (023) 6925483, fax (023) 6920099

Oznaczenie post¢gpowania
Postgpowanie, ktorego dotyczy niniejszy dokument oznaczone jest znakiem:

PCPR.ZP.3421/EFS/1/2010

Wykonawcy winni we wszystkich kontaktach z zamawiajacym powotywac si¢ na wyzej
podane oznaczenie.

2.

Tryb udzielania zamowienia.

PRZETARG NIEOGRANICZONY na podstawie przepisow ustawy Prawo Zamoéwien
Publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (Dz.U. z 2007r. Nr 223, poz. 1655 z p6zn. zm.), skrot
w tresci SIWZ — ustawa Pzp.

Ilekro¢ w niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkow ZamoOwienia stosowane jest pojecie
,ustawa Pzp”, nalezy przez to rozumie¢ w/w ustawe Prawo Zamowien Publicznych.

3.

Opis przedmiotu zamowienia.

Przedmiot zamowienia: Zorganizowanie i przeprowadzenie w miejscowosci nadmorskiej

( nad Battykiem ) 14 dniowego turnusu rehabilitacyjnego dla oséb niepetnosprawnych 1 ich
opiekunow. Uczestnikami turnusu beda osoby ze schorzeniem: uposledzenie umystowe,
choroba psychiczna:

Liczba uczestnikow:

- osoby niepetnosprawne — 17

- opiekunowie - 5

Zamoéwienie obejmuje:

1. zakwaterowanie wszystkich uczestnikow w pokojach jedno, trzy i czteroosobowych:

- pokdj 1 osobowy — 1 sztuka
- pokdj 3 osobowy — 3 sztuki
- pokdj 4 osobowy — 3 sztuki
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Pokoje powinny by¢ usytuowane dla catej grupy na jednym pietrze. Posiada¢ powinny
pelny wezel sanitarny, lodowke, telefon, telewizor, radio, czajnik bezprzewodowy,

2. pelne wyzywienie ($niadanie, obiad, podwieczorek, kolacja) w stotdéwce potozonej na

terenie osrodka,

bezptatng calodobowa opieke medyczng (stata opieka lekarska i pielegniarska),

optacenie przez Wykonawce taksy klimatycznej za wszystkich uczestnikow turnusu,

przeprowadzenie 2 badan lekarskich (pierwsze zakonczone wskazaniem zabiegow

leczniczych),

6. przeprowadzenie zabiegoéw rehabilitacyjnych dla wszystkich uczestnikéw turnusu
(2-3 zabiegi rehabilitacyjne dziennie dla jednego uczestnika wg zalecen lekarza osrodka),

7. zapewnienie bezplatnej bazy wypoczynkowo — rekreacyjnej, tj.: basen wraz z obsluga
ratownicza, boisko, kort tenisowy wraz z bezptatng wypozyczalnig sprzetu sportowego,
dobrze wyposazona baza zabiegowa o$rodka zapewniajaca m.in. Kkrioterapie,
fizykoterapi¢, masaze, kinezyterapi¢, hydroterapie, cieptolecznictwo, §wiattolecznictwo,
kapiel peretkowa, kapiel wirowa, borowing, magnetronie, masaze suche, fotel masujacy,

8. zapewnienie uczestnikom wieczorku zapoznawczego, grilléw, ognisk, dyskotek oraz
innego typu atrakcji miejscowych wraz z poczgstunkiem odpowiednim do tego typu
imprez,

9. mozliwos¢ bezptatnego skorzystania z pralni 1 raz w trakcie trwania turnusu dla kazdego
uczestnika,

10. wykonawca zobowigzuje si¢ do oznaczenia miejsc, z ktorych korzysta¢ beda uczestnicy
turnusu (pokoje, sala zajeciowa, itp.) poprzez umieszczenie informacji dotyczacej
projektu oraz wspotfinansowania przez Uni¢ FEuropejska (dostarczonych przez
Zamawiajacego),

11. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci skladania ofert wariantowych.

12. Zamawiajacy nie przewiduje udzielenie zamoéwienia uzupelniajacego.

ok w

Kod CPV: 92.33.0000-3, 85.31.2500-4

4. Termin wykonania zamowienia:

— rozpoczecie 1 zakonczenie : lipiec 2010 r.

5. Opis warunkow udzialu w postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania
oceny spelniania tych warunkow.

O udzielenie zamowienia mogg ubiegac si¢ wykonawcy, ktorzy:
1. posiadajg uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
ustawy nakladaja obowiazek posiadania takich uprawnien, tj.:

- posiada wpis do rejestru organizatora turnuséw rehabilitacyjnych, w ktorych
uczestniczg osoby niepetnosprawne korzystajace z dofinansowania okre§lony w
rozporzadzeniu Ministra Pracy 1 Polityki Spolecznej z dnia 15 listopada 2007 r.
w sprawie turnusow rehabilitacyjnych (Dz. U. Nr 230, poz. 1694),
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- posiada wpis do rejestru osrodkow, w ktorych moga odbywaé si¢ turnusy
rehabilitacyjne dla osob niepelnosprawnych korzystajacych z dofinansowania
okreslony w rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15
listopada 2007 r. w sprawie turnusow rehabilitacyjnych (Dz. U. Nr 230, poz. 1694),

- leczy chorob¢ 1 dysfunkcje o0sOb niepetnosprawnych nizej wymieniong:
uposledzenie umystowe, choroba psychiczna.

. posiadaja niezbedna wiedze i doswiadczenie oraz dysponuja potencjatem technicznym

i osobami zdolnymi do wykonania zamowienia lub przedstawig pisemne zobowigzanie

innych podmiotéw do udostgpnienia potencjatu technicznego i oséb zdolnych do

wykonania zamowienia,

znajduja si¢ w sytuacji ekonomicznej i1 finansowej zapewniajacej wykonanie

zamoOwienia,

. spelniajg warunki o udzielenie zamoéwienia okreslone w art. 22 ust. 1 pkt 1-4 oraz nie
podlegaja wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust.1 i 2 ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2007 r. Nr 223, poz. 1655 z
pdzn. zm.),

5. spelniaja  wszystkie wymogi zawarte w Specyfikacji Istotnych Warunkow

Zamoéwienia,

Ocena spelniania warunkow udzialu w postepowaniu o zamowienie publiczne zostanie
dokonana przez Komisje Przetargowa poprzez analiz¢ zlozonych dokumentéw i/lub
o$wiadczen przy zastosowaniu formuly ,spelnia - nie spelnia”. Z tresci zalaczonych
dokumentoéw musi wynika¢ jednoznacznie, ze Wykonawca spelnia w/w warunki.

Jezeli Zamawiajacy nie moze dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej, ze wzgledu na to,
ze zlozone oferty otrzymaly takg samg ilo$¢ punktow, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow,
ktérzy zlozyli te oferty, do zlozenia w terminie okreslonym przez Zamawiajacego ofert
dodatkowych. Wykonawcy, sktadajac oferty dodatkowe, nie moga zaoferowac¢ cen
wyzszych niz zaoferowane w ztozonych ofertach

6. Wykaz oswiadczen i dokumentow, jakie maja dostarczy¢ Wykonawcy w
celu potwierdzenia spelniania warunkow udzialu w postepowaniu.

Na potwierdzenie speiniania warunkéw udziatu w postepowaniu Wykonawca zobowigzany
jest dostarczyc¢:

1.

2.

dokument potwierdzajacy wpis do rejestru  organizatorow  turnusow
rehabilitacyjnych

dokument potwierdzajacy wpis do rejestru osrodkéw, w ktorych moga by¢
prowadzone turnusy rehabilitacyjne.

aktualny odpis z wilasciwego rejestru, albo aktualne zaswiadczenie potwierdzajace 0
wpisie do ewidencji dzialalnosci gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja
wpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej, wystawiony
nie wczesniej niz 6 miesigcy przed uptywem terminu sktadania ofert.

wykaz wykonanych ustug (co najmniej 1 nie wigcej niz 3 do zamdwienia) o tematyce
tozsamej ze skladang oferta, wykonanych w okresie 3 ostatnich lat przez dniem
wszczgeia postgpowania o udzielenie zamoOwienia, a jezeli okres prowadzenia
dziatalnosci jest krotszy — w tym okresie, wykonali nalezycie co najmniej 1 ustuge, o

4
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wartosci zblizonej do sktadanej przez Wykonawce cze$ci zamowienia, o przedmiocie
jak sktadana przez Wykonawce cze$¢ zamowienia z podaniem dat wykonania i1
odbiorcow oraz zalgczenia dokumentéw potwierdzajacych, ze ustuga ta zostata
wykonana nalezycie.(Zalacznik nr 3 do SIWZ).

5. wykaz os6b i podmiotow, ktore beda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamowienia, wraz
z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, doswiadczenia 1 wyksztatcenia
niezbednych do wykonania zaméwienia, a takze zakresu wykonywanych przez nich
czynnosci — wedlug wzoru stanowigcego Zalgcznik nr 5 do SIWZ.

6. aktualne zaswiadczenie wlasciwego Naczelnika Urzedu Skarbowego oraz
wlasciwego oddzialu Zakladu Ubezpieczen Spolecznych lub Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spolecznego Iub o$wiadczenie podpisane przez Wykonawce lub osobe
upowazniong do podpisywania potwierdzajace ze Wykonawca nie zalega z optacaniem
podatkéw, optat oraz sktadek na ubezpieczenie zdrowotne lub spoteczne, lub
zaswiadczen, ze uzyskal przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie
na raty zaleglych ptatno$ci, lub wstrzymanie w calo$ci wykonania decyzji wlasciwego
organu,

opis proponowanego przebiegu turnusu,

8. wykazu niezb¢dnych do wykonania zamowienia narzedzi i urzadzen, jakimi dysponuje
Wykonawca, tj. doktadny wykaz wyposazenia gabinetéw rehabilitacyjnych i bazy
wypoczynkowo — rekreacyjnej.

~

7. Informacja o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajacego
z Wykonawcami oraz przekazywania oSwiadczen i dokumentow, a takze
wskazanie os6b uprawnionych do porozumiewania si¢ z Wykonawcami.

1. Sposéb porozumiewania si¢ Zamawiajacego z Wykonawcami.

1. W niniejszym postepowaniu o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz
informacje Zamawiajacy i Wykonawcy przekazuja pisemnie lub faksem. Strona,
ktora otrzymuje dokumenty lub informacje faksem, jest zobowigzana, na zgdanie
strony przekazujacej dokument lub informacje, do niezwlocznego potwierdzenia
faktu ich otrzymania.

2. Wykonawca moze zwrdcié¢ si¢ o wyjasnienie tresci SIWZ, nie pozniej niz na 6 dni
przed sktadaniem ofert.

3. Tre$¢ wyjasnienia zostanie jednocze$nie umieszczona na stronie internetowej
PCPR bez ujawnienia Zrddla zapytania.

4. Wskazanie 0séb uprawnionych do porozumiewania si¢ z Wykonawcami.

Osobg upowazniong przez Zamawiajacego do kontaktowania si¢ z Wykonawcami s3:

- W zakresie przedmiotu zamowienia i procedury udzielenia zamdwienia
p. Anna Makéwka tel. (023) 6925483 w godz. od 8.00 do 15.00;
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8. Wymagania dotyczace wadium.

Zamawiajacy nie zada wniesienia wadium w postepowaniu.

9. Termin zwiazania oferta.

Wykonawca pozostaje zwigzany ztozong ofertg przez 30 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg
rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu sktadania ofert.

10. Opis sposobu przygotowywania ofert.

1. Wymagania podstawowe.

kazdy Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte i zaproponowac tylko jedna ceng
na dane zamowienie.

oferta musi by¢ podpisana przez osoby upowaznione do reprezentowania
Wykonawcy.

upowaznienie 0sOb podpisujacych oferte do jej podpisania musi bezposrednio
wynika¢ z dokumentéw dolaczonych do oferty. Oznacza to, ze jezeli upowaznienie
takie nie wynika wprost z dokumentu stwierdzajacego status prawny Wykonawcy
(odpisu z wlasciwego rejestru lub zaswiadczenia o wpisie do ewidencji dziatalno$ci
gospodarczej) to do oferty nalezy dotaczy¢ oryginat lub poswiadczong za zgodno$¢ z
oryginalem kopi¢ stosownego petnomocnictwa, wystawionego przez osoby do tego
upowaznione.

Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem 1 ztozeniem oferty.

2. Forma oferty.

oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim, wg wzoru — zalacznik nr 1 do
SIWZ w 1 egzemplarzu, w formie pisemnej.

oswiadczenie Wykonawcy - zalacznik nr 2 do SIWZ - Wykonawca speinia
wszystkie wymogi okreslone w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia,
wymogi art. 22 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych oraz iz nie podlega
wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego na podstawie art.
24 ust. 112 ustawy Prawo zamdwien publicznych.

dokumenty przygotowywane samodzielnie przez Wykonawce¢ na podstawie wzorow,
stanowigcych zatgczniki do niniejszej specyfikacji, powinny mie¢ form¢ wydruku
komputerowego lub maszynopisu.

calo$¢ oferty powinna by¢ zlozona w formie uniemozliwiajacej jej przypadkowe
zdekompletowanie.

zaleca si¢, aby wszystkie zapisane strony oferty byly ponumerowane. Strony te
powinny by¢ parafowane przez osobe (lub osoby, jezeli do reprezentowania
Wykonawcy upowaznione sg dwie lub wigcej 0sob) podpisujaca (podpisujace) oferte
zgodnie z trescig dokumentu okreslajacego status prawny Wykonawcy, lub trescia
zalaczonego do oferty petlnomocnictwa. Strony zawierajace informacje nie
wymagane przez Zamawiajacego (np.: prospekty reklamowe o firmie, jej
dziatalnosci itp.) nie muszg by¢ numerowane i parafowane.
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- wszelkie miejsca w ofercie, w ktorych Wykonawca naniost poprawki lub zmiany
wpisywanej przez siebie tresci (czyli wylagcznie w miejscach, w ktorych jest to
dopuszczone przez Zamawiajacego), musza by¢ parafowane przez osobg (osoby)
podpisujaca (podpisujace) oferte.

- dokumenty wchodzace w sktad oferty moga by¢ przedstawiane w formie oryginalow
lub poswiadczonych przez Wykonawce lub osobe upowazniong do podpisywania
kopii opatrzonych napisem ,,zgodnos$¢ z oryginatem” . O$wiadczenia sporzadzane na
podstawie wzorow, stanowigcych zataczniki do niniejszej specyfikacji, powinny by¢
ztozone w formie oryginatu. Zgodno$¢ z oryginalem wszystkich zapisanych stron
kopii dokumentéw, wchodzacych w sklad oferty, musi by¢ potwierdzona przez
osobg¢ (lub osoby, jezeli do reprezentowania Wykonawcy upowaznione sa dwie lub
wiecej 0sOb), podpisujaca (podpisujace) ofert¢ zgodnie z treScig dokumentu
okreslajacego status prawny Wykonawcy lub trescig zalaczonego do oferty
pelnomocnictwa.

- Zamawiajacy moze zada¢ przedstawienia oryginatu lub notarialnie po$wiadczonej
kopii dokumentu wylacznie wtedy, gdy ztozona przez Wykonawce kserokopia
dokumentu jest nieczytelna lub budzi uzasadnione watpliwosci co do jej
prawdziwosci.

3. Zawartos¢ oferty.
e Kompletna oferta musi zawierac:
- formularz Oferty, sporzadzony na podstawie wzoru stanowigcego zalgcznik
nr 1 do niniejszej SIWZ.
- os$wiadczenie Wykonawcy - zalgcznik nr 2 do SIWZ - ze: Wykonawca spelnia
wymogi art. 22 ust. loraz art. 24 ust. 1 1 2 ustawy Prawo zamowien publicznych.
— dokumenty wymienione w pkt. 6 niniejszej SIWZ.

11. Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert.

1. Miejsce oraz termin skladania ofert -
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Pultusku ul. 3 Maja 20, 06-100 Puttusk,
pokoj nr 7 sekretariat (parter ) — do dnia 1 czerwca 2010 r. do godziny 12.00.

1) ofert¢ nalezy zlozy¢ w nieprzezroczystej, zabezpieczonej przed otwarciem
kopercie. Kopertg nalezy opisa¢ nastepujaco:
Zamawiajacy:

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Pultusku
ul. 3 Maja 20, 06-100 Pultusk

»Oferta w przetargu nieograniczonym na zadanie pod nazwg —
Zorganizowanie i przeprowadzenie turnusu rehabilitacyjnego w
Mmiejscowosci nadmorskiej dla osob niepelnosprawnych i ich opiekunéw”.
Nie otwiera¢ przed dniem: 1 czerwca 2010 r. godzina 12.00”.

2) nakopercie oprocz opisu jw. nalezy umiesci¢ nazwe i adres Wykonawcy.
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3) Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofa¢ ztozong przez siebie oferte.
Zmiany lub wycofanie zlozonej oferty sg skuteczne tylko wowczas, gdy zostaty
dokonane przed uptywem terminu sktadania ofert.

2. Miejsce oraz termin otwarcia ofert -
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Pultusku ul. 3 Maja 20 w pokoju nr 8 (parter)
w dniu 1 czerwca 2010 r. o godzinie 12.30.

1) bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy podaje kwote, jaka zamierza
przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia.

2) w trakcie otwierania kopert z ofertami Zamawiajacy oglosi obecnym stan i ilo$¢
kopert, nazwe 1 adresy Wykonawcow, a takze kazdorazowo informacje dotyczace
ceny oferty, termin wykonania zaméwienia. Powyzsze informacje zostang
odnotowane w protokole postgpowania przetargowego.

12. Opis sposobu obliczenia ceny:

=

Podana w ofercie cena musi by¢ wyrazona w PLN — brutto.

2. Cena musi uwzglednia¢ wszystkie wymagania niniejszej SIWZ oraz obejmowaé wszelkie
koszty, jakie poniesie Wykonawca z tytutu nalezytej oraz zgodnej z obowigzujacymi
przepisami realizacji przedmiotu zamowienia, w tym rowniez podatek VAT.

3. Sposob zaplaty i rozliczenia za realizacj¢ niniejszego zamdwienia okre§lone zostaty we

Wwzorze umowy, stanowigcym zatacznik nr 4 do niniejszej SIWZ.

13. Opis kryteriow, ktorymi Zamawiajacy bedzie si¢ kierowal przy wyborze
oferty, wraz z podaniem znaczenia tych kryteriow oraz sposobu oceny
ofert.

1. Oferty zostana ocenione przez Zamawiajacego w oparciu o nastgpujace kryteria i ich

znaczenie:
Maksymalna ilos¢
. Znaczenie procentowe punktéw jakie moze
Lp. Kryterium Kryterium otrzymac oferta za dane
Kryterium
1 Cena (C) 60 % 60 punktow
2 Organizacja czasu 10 % 10 punktow
wolnego (O)
Termin organizacji o ,
3 turnusu (T) 10 % 10 punktéw
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Wyposazenie bazy 0 ’

4 rehabilitacyjnej (W) 10% 10 punktow
Ilo$¢ zabiegow 0 ’

> rehabilitacyjnych (2) 10 % 10 punktow

2. Zasady oceny kryterium ,,Cena” (C):

[lo§¢ punktow wynikajacg z ponizszego dziatania zostanie zaokraglona do dwoch
miejsc po przecinku:

pi(C)= SMN L yvax (©)
gdzie:
Pi(C) ilo§¢ punktow jakie otrzyma oferta "i" za kryterium "Cena";
Cmin najnizsza cena sposrod wszystkich waznych i nieodrzuconych ofert;
Ci cena oferty badanej "i";
Max (C) maksymalna ilo$¢ punktéw jakie moze otrzymac oferta za kryterium
"Cena".

3. Zasada oceny kryterium ,,Organizacja czasu wolnego” (O):

Kryterium ,,0Organizacja czasu wolnego” podlega indywidualnej ocenie wszystkich
cztonkéw Komisji Przetargowej w skali od 0 do 10 pkt. i liczona bgdzie z nich $rednia
arytmetyczna.

4. Zasady oceny kryterium ,, Termin organizacji turnusu” (T):

Badana oferta otrzyma maksymalng ilo§¢ punktow (10).
Kazdorazowe odbiegnigcie od okreslonego terminu organizacji turnusu powoduje, 1z
badana oferta otrzyma potowg punktow (5).

5. Zasady oceny kryterium ,,Wyposazenie bazy rehabilitacyjne” (W):
Kryterium ,,Wyposazenie bazy rehabilitacyjnej” podlega indywidualnej ocenie
wszystkich cztonkéw Komisji Przetargowej w skali od 0 do 10 pkt. i liczona bgdzie
z nich $rednia arytmetyczna.

6. Zasady oceny kryterium ,,Ilo$¢ zabiegow rehabilitacyjnych” (Z):
Kryterium ,,Ilo$¢ zabiegéw rehabilitacyjnych” podlega indywidualnej ocenie wszystkich
cztonkow Komisji Przetargowej w skali od 0 do 10 pkt. i liczona bgdzie z nich $rednia
arytmetyczna.
7. Niniejsze zamoOwienie zostanie udzielone temu Wykonawcy, ktorego oferta uzyska
najwyzszg liczbg punktéw w ostatecznej ocenie punktowe;.
8. Na podstawie art. 87 ust. 2 Zamawiajacy poprawi w ofercie migdzy innymi:
1) oczywiste omylki pisarskie — bezsporne, nie budzace watpliwosci omytki
dotyczace wyrazéow,
2) oczywiste omylki rachunkowe z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych
dokonanych poprawek,
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3) inne omylki polegajace na niezgodnos$ci oferty z SIWZ, niepowodujgce istotnych
zmian w tresci oferty;
- niezwlocznie zawiadamiajac o tym Wykonawcg, ktorego oferta zostata poprawiona.
9. Jezeli Zamawiajacy nie moze dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej, ze wzgledu na
to, ze zlozone oferty otrzymaly taka samg ilo$¢ punktow, Zamawiajacy wezwie
Wykonawcow, ktorzy ztozyli te oferty, do ztozenia w terminie okreslonym przez
Zamawiajacego ofert dodatkowych.
10. Wykonawcy, sktadajagc oferty dodatkowe, nie mogg zaoferowaé cen wyzszych niz
zaoferowane w ztozonych ofertach.

11. Wyboér oferty i zawiadomienie o wyniku postepowania:
1) Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktorego oferta zostanie uznana za
najkorzystniejsza.
2) Niezwlocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadamia
Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty, o:

a) wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe (firme), siedzibg i adres
Wykonawcy, ktorego ofert¢ wybrano i1 uzasadnienie jej wyboru, a takze
nazwy (firmy), siedziby i adresy Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty, wraz
ze streszczeniem oceny 1 poréwnania ztozonych ofert zawierajagcym
punktacje przyznang ofertom w kazdym kretyterium oceny ofert i taczng
punktacje,

b) Wykonawcach, ktorych oferty zostaly odrzucone, podajac uzasadnienie
faktyczne i prawne,

¢) Wykonawcach, ktorzy zostali wykluczeni z postepowania o udzielenie
zamowienia, podajac uzasadnienie faktyczne i prawne.

3) Wybranemu Wykonawcy, odrgbnym pismem zostanie wskazane miejsce i termin
podpisania umowy.

4) Ogloszenie o wyborze najkorzystniejszej oferty (punkt 2a) zostanie rowniez
opublikowane na stronie internetowej Zamawiajacego oraz na tablicy ogloszen w
siedzibie Zamawiajacego.

14. Informacj¢ o formalnosciach, jakie powinny zosta¢ dopelnione po
wyborze oferty w celu zawarcia umowy w sprawie zamowienia
publicznego.

1. Zamawiajacy zawrze umowe w sprawie zamoOwienia publicznego w terminie nie
krotszym niz 7 dni od dnia przekazania zawiadomienia o wyborze oferty, nie pdzniej
jednak niz przed uptywem terminu zwigzania ofert3. Umowa o zamowienie publiczne
moze zosta¢ zawarta roOwniez przy spetnieniu przestanek, okreslonych w art. 94 ust. 1a.

2. Pozostale kwestie odnoszace si¢ do umowy uregulowane s3 we wzorze umowy,
stanowigcym zalgcznik nr 4 do SIWZ.

10

Projekt wspétfinansowany przez Uni¢ Europejska ze Srodkow Europejskiego Funduszu Spolecznego w ramach Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki Dziatanie 7.1.2 Rozwoj i upowszechnianie aktywnej integracji przez powiatowe centra pomocy rodzinie



Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie

w Puttusku UNIA EUROPEJSKA
KAPITAL LUDZKI ul. 3 Maja 20, 06-100 Puttusk EUROPEJSKI

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Tel. (023) 6925483 Fax (0-23) 6920099 FUNDUSZ SPOLECZNY
e-mail: pcpr_pultusk@interia.pl

15. Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

Zamawiajacy nie przewiduje wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania zamowienia.

16. Istotne dla stron postanowienia, ktore zostana wprowadzone do tresci
zawieranej umowy w sprawie zamowienia publicznego, ogélne warunki
umowy albo wzor umowy, jezeli zamawiajacy wymaga od Wykonawcy,
aby zawarl z nim umowe w sprawie zaméwienia publicznego na takich
warunkach.

Zgodnie ze wzorem umowy zalaczonym do specyfikacji — zatagcznik nr 4do SIWZ.

17. Pouczenie o Srodkach ochrony prawnej przystlugujacych Wykonawcy
w toku postepowania o udzielenie zamowienia.

Wykonawcom, ktorych interes prawny doznal uszczerbku w wyniku naruszenia przez

Zamawiajacego przepisOw ustawy Prawo zamowien publicznych, przystuguja $rodki
odwotawcze okre§lone w Dziale VI ustawy Pzp.

ROZDZIAL 11 — Wykaz zalacznikow do SIWZ

1. Zalaczniknrl - formularz oferty,
2. Zalaczniknr2 - o$wiadczenie o spelnianiu warunkow i niepodleganiu wykluczeniu

Z postgpowania,

3. Zalgczniknr3 - wykaz ustug zrealizowanych przez wykonawce w ciggu ostatnich
3 lat,

4. Zalaczniknr4 - projekt umowy,

5. Zalaczniknr5 - wykaz kadry bioracej udziat w zamowieniu.

* - niepotrzebne skresli¢
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