Zatacznik Nr 7

Do Procedury wydatkowania

srodkéw publicznych w

Gminnym Oérodku Pomocy Spolecznej w Zarach

Znak sprawy PS.240.01.2016 .
(nazwa i adres wykonawcy) Zary dnia 04.01.2016

Zapytanie cenowe wraz z formularzem oferenta

I. Zapytanie cenowe: Na realizacje w 2016 roku zadania w ramach gminnego programu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych )
l. 1. Zamawiajacy : Gminny O$rodek Pomocy Spolecznej ; al. Jana Pawla II 6 ;68-200 Zary.

Zaprasza do zlozenia ofert na : Udzielania rodzinom w ktérych wyst¢puja problemy alkoholowe i

problemy przemocy domowej pomocy :

- pomocy psychologiczne;j ,

- pomocy terapeutycznej dotyczjcej przemocy domowej

1.2.Przedmiot zamoéwienia :

- Wsparcie psychologa 2 razy w miesigcu po 2 godziny. Dyzury naprzemiennie 1 raz w m-cu do

potudniai 1 raz po potudniu.

- Wsparcie terapeuty ds. przemocy w rodzinie 2 razy w miesigcu  po 3 godziny. Dyzury

naprzemiennie 1 raz w m-cu do potudniai 1 raz po potudniu.
Oferty mogg sktadaé osoby fizyczne, osoby prawne posiadajace kwalifikacje, niezbedng wiedze
doswiadczenie oraz potencjal kadrowy niezbedny do realizacji zadan objetych ogloszeniem (
psycholog, prawnik, instruktor terapii uzaleznien, terapeuta ds. przemocy domowej.) Do oferty
dolgczy¢ dokumenty potwierdzajace kwalifikacje do wykonania zadania. Cena nie jest jedynym
kryterium oceny ofert. Kryteria beda dotyczy¢ rowniez :wyksztalcenia, posiadanych kompetencji
1 umiejetnosci praktycznych, pozytywnéj oceny dotychczasowej wspotpracy z gmina.

1.3.Termin realizacji zaméwienia: 0d 01 lutego 2016 do 31 grudnia 2016,

[.4.Miejsce i termin zlozenia ofert: Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Zarach pok 306 do

19.01.2016 godz. 15.00

1.6.Termin otwarcia ofert.. 20.01.2016 godz. 8.00 .

1.7.0soba upowazniona do kontaktu z wykonawcami : Maria Nowak .

Sporzadzil/ta:
2T :
/I/ﬂw/ﬁ
(podpis- pieczatka) podpis Kierownika Osrodka

ateie e Socjalnej
O O3, Wh |

mgr Monika Wadsiaw



II. Oferta cenowa :

I1. 1. nazwa wykonawcey .................. ;

II .2.adres wykonawcy ................. .

L B :

ILATEPON cnvmmmumasmssais ,

I1.5.nr rachunku bankowego ....... .

I1.6.0feruje wykonanie przedmiotu zamoéwienia za :

CENETEHY - vnnisnimmimnnss zt ( stownie ztotych) .

el L1151 /1. Y| [ ————————— zt ( stownie ztotych ) .

Ceng brulle ..o zH{ slownie Zlotych ).uosessssemmssnvinss .
I1.7. OKres gwarancji ........ccecerveerueeeeneeneeneeruenens

I1.B. O$wiadczam, ze zapoznalem si¢ z opisem przedmlotu zamoOwienia i nie wnosze do niego
zastrzezen

11.9.Potwierdzam termin realizacji zamdwienia do dnia .................. :

Data, podpis, pieczatka oferenta



