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Sopot, dnia 23.08.2017 r.

Zapytanie ofertowe / rozeznanie rynku/ nr 01/08/2017/ZI1T_Sopot_6.1
0 zamowieniu o wartosci szacunkowej nie przekraczajacej
réwnowartosci od 20 tys. zl netto do 50 tys. zl netto.

I. ZAMAWIAJACY:

Fundacja Niesiemy Pomoc,

ul. Kopernika 11, 81 - 846 Sopot

Telefon: 791011240

fundacjanp@wp.pl

adres strony internetowej: www.niesiemypomoc.org.pl

W zwiazku z realizacja projektu pt: ,,Sopot — Aktywni mieszkancy’ wspétfinansowanego ze srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Pomorskiego na lata 2014-2020, Fundacja Niesiemy Pomoc zaprasza do zlozenia oferty cenowej
dotyczacej przeprowadzenia zaje¢ z zakresu indywidualnego i grupowego wsparcia psychologicznego
/ psychospolecznego / rozwoju zawodowego dla 14 uczestnikow, w procesie aktywnej $ciezki
reintegracji.

Projekt ,,Sopot — Aktywni mieszkancy” jest realizowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Pomorskiego, O$ 06 Integracja, Dziatanie 06.01 Aktywna integracja,
Poddziatanie 06.01.01 Aktywizacja spoteczno-zawodowa — mechanizm ZIT

Tryb udzielenia zaméwienia:

Postepowanie prowadzone W trybie rozeznania rynku okreslonego w Wytycznych w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkéw w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci na lata 2014-2020.

1. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Wspolny Stownik Zamowien:

CPV 80570000-0 Ustugi szkolenia w dziedzinie rozwoju osobistego
CPV 85121270-6 Ushugi psychiatryczne lub psychologiczne

CPV 79611000-0 Ushugi poszukiwania pracy

Przedmiotem rozeznania rynku jest: przeprowadzenie zaj¢¢ z zakresu indywidualnego i grupowego
wsparcia psychologicznego / psychospotecznego / rozwoju zawodowego dla 14 uczestnikow, w
procesie aktywnej sciezki reintegracji w Sopocie.

Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert czesciowych.
Zamowienie obejmuje zajecia/szkolenia/konsultacje o charakterze indywidualnych oraz grupowych
spotkan stacjonarnych z podziatem na zadania:

1). Wsparcie psychospoleczne uczestnikéw — Trener psycholog 245 godzin
2). Wsparcie zawodowe uczestnikow — Doradca personalny, Trener psycholog 245 godzin
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Ad.1l). Wsparcie psychospoleczne uczestnikéw — Trener psycholog — wybor formy wsparcia:
grupowe i indywidualne wsparcie psychologiczne, psychospoteczne, wspieranie rozwoju osobistego
Zakres przedmiotowy: Zakres wsparcia indywidualnego oraz grupowego bedzie obejmowat m.in.
tematyke: integracji w grupie oraz samopoznania, radzenia sobie ze stresem — warsztat umiejetnosci
spotecznych, umiejetnosci komunikacyjne — konflikt, sytuacje trudne, negocjacje, omowienie
asertywnosci, pracy nad wlasnym wizerunkiem, motywacja do zmiany postaw, schematow mys$lenia,
rozwijanie skutecznosci realizacji celow osobistych w sytuacjach spotecznych, budowanie relacji z
innymi, dzielenie si¢ wiedza i do$wiadczeniem, kultura osobista, zorientowanie na potrzeby osob
niesamodzielnych. Personel: psycholog.

Liczba godzin spotkan: 245h realizowane w okresie 14 miesiecy dla 14 uczestnikow

Ad.2). Wsparcie zawodowe uczestnikow — Doradca personalny, Trener psycholog — wybor formy
wsparcia: indywidualne i grupowe wsparcie rozwojowe zawodowe

Zakres przedmiotowy: Zakres wsparcia zawodowego indywidualnego oraz grupowego bedzie
obejmowat tematyke: strategii rozwijania samego siebie na rynku pracy, Jak odnalez¢ sie na rynku pracy
— metody poszukiwania zatrudnienia, formy pracy, sposoby przygotowania CV i innych dokumentow,
kierunki rozwoju na rynku pracy — samozatrudnienie, przedsigbiorczo$¢ spoteczna, praca na rzecz
organizacji pozarzadowych, nietypowe formy zatrudnienia, Pomocne instytucje, Przygotowanie siebie
do aktywnego poszukiwania pracy, Badanie zainteresowan i preferencji zawodowych, kompetencji
zawodowych, Rola kobiety i me¢zczyzny w zyciu rodzinnym oraz zawodowym, godzenie rol —

Indywidualne $ciezki dziatania, rozwijanie dazenia do rezultatdow, otwartosci i gotowosci do uczenia
sie, podejmowania decyzji zawodowych, zarzadzanie czasem i zadaniami. Personel: psycholog, doradca
personalny

Liczba godzin spotkan: 245h realizowane w okresie 14 miesiecy dla 14 uczestnikow

Metody prowadzenia zajeé¢: trening, wywiady, rozmowy, warsztaty, ew. wyklady (dopuszczalne
sporadycznie przy zajeciach grupowych) z wykorzystaniem testow, kwestionariuszy, ¢wiczen, gier
sytuacyjnych czy studium przypadku.

Forma zaangazowania: Umowa cywilno-prawna (rodzaj umowy: zlecenie), zakup ustug

Maksymalny termin realizacji zaméwienia wymaganego przez Zamawiajacego nastgpi w terminie
od 30.08.2017 do 30.09.2018r.

I1l. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA:

Termin wykonania zamowienia: zajecia, treningi psychospoleczne, treningi zawodowe odbywac si¢
beda w okresie sierpien 2017 — wrzesien 2018.

Szczegolowy harmonogram realizacji zostanie ustalony z Wykonawcg po wyborze najkorzystniejsze;
oferty, a przed zawarciem umowy w sprawie udzielenia zamdowienia.

IV. MIEJSCE REALIZACJI ZAMOWIENIA:
Zajecia, wsparcie beda odbywac si¢ na terenie miasta Sopot.

Pomieszczenia niezbedne do prowadzenia zaje¢ wymienionych w szczegdétowym opisie przedmiotu
zamoOwienia zapewnia Zamawiajacy.
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V. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS DOKONYWANIA
OCENY SPEENIANIA TYCH WARUNKOW

ISTOTNE WARUNKI ZAMOWIENIA:

1. Wykonawca bedzie zobowigzany do oznakowania wszystkich dokumentow przekazywanych
Uczestnikom 1 Zamawiajagcemu, zgodnie z aktualnie obowigzujagcymi zasadami Podrecznika
wnioskodawcy 1 beneficjenta programéw polityki spdjnosci 2014-2020 w zakresie informacji i
promocji.

2. Limit zaangazowania personelu projektu /osob prowadzacych zajecia w realizacje wszystkich
projektéw finansowanych z funduszy strukturalnych i FS oraz dziatan finansowanych z innych Zrodet,
w tym ze srodkéw wlasnych Zamawiajacego 1 innych podmiotéw nie moze przekroczy¢ 276 godzin
miesiecznie zgodnie z treScig obowigzujacych Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkow w
ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz
Funduszu Spojnosci na lata 2014-2020. Przed podpisaniem umowy Wykonawca ztozy stosowne
o$wiadczenie w tym zakresie. Bedzie tez zobowigzany do jego aktualizacji podczas trwania umowy.

3. Wykonawcg / osobg prowadzgcg zajecia nie moze by¢ osoba zatrudniona w instytucji uczestniczgCej
w realizacji RPO (rozumie si¢ przez to IZ RPO lub instytucje, do ktorej IZ RPO delegowata zadania
zwigzane z zarzadzaniem RPO) na podstawie stosunku pracy chyba, ze nie zachodzi konflikt interesow
lub podwojne finansowanie (zgodnie z Wytycznymi w zakresie kwalifikowalno$ci wydatkéw w ramach
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu
Spojnosci na lata 2014-2020).

4. Wykonawca ma obowigzek przechowywania wszelkiej dokumentacji zwigzanej z realizacja
zamowienia do 2023 roku, chyba ze przekazal ja Zamawiajacemu.

5. Wykonawca zaakceptuje klauzule, Ze otrzyma wynagrodzenie tylko za zajecia, ktore rzeczywiscie si¢
odbyly. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo zmniejszenia liczby oséb skierowanych na zajecia a w
przypadku gdy uczestnik przerwie zajecia w trakcie, Wykonawcy bedzie przystugiwato czesciowe
wynagrodzenie, w wysokosci proporcjonalnej do ilosci godzin jego uczestnictwa w zajeciach.

O udzielenie zamowienia moga ubiegaé si¢ wykonawcy, ktérzy spelniaja warunki
konieczne:

O udzielenie zamoéwienia moga ubiegaé si¢ Wykonawcy, ktorzy posiadaja niezbedng wiedzeg i
doswiadczenie do wykonania zamowienia w szczego6lnosci:

1. Posiadaja niezbedng wiedze, kwalifikacje i doSwiadczenie do wykonania przedmiotu
zamowienia, tj. psycholog / trener rozwoju osobistego, psychospotecznego, zawodowego / doradca
personalny wskazany w ofercie musi spetnia¢ ponizsze minimalne wymagania:

a. wyksztalcenie wyzsze magisterskie psychologiczne, pedagogiczne albo ukonczone odpowiednie
studia podyplomowe (wymagane CV — zalacznik nr 3 wraz z kopig dyplomu magisterskiego,
$wiadectwo ukonczenia studidéw podyplomowych i in. dokumenty potwierdzajace kwalifikacje)

b. co najmniej roczne do§wiadczenie zawodowe w pracy z osobami bezrobotnymi

c. w okresie ostatnich 5 lat przed dniem ztozenia oferty, posiadali doswiadczenie z zakresu prowadzenia
wsparcia psychologicznego i/lub terapeutycznego i/lub rozwoju osobistego i zawodowego dla minimum
20 osob, w facznym wymiarze co najmniej 200 godzin (wymagany opis do§wiadczenia wg wzoru z
zatgcznika nr 4 do niniejszego Zapytania)

d. znaja i potrafia si¢ postugiwaé aktywizujacymi metodami nauczania

Opis weryfikacji spelniania warunku: CV psychologa / trenera rozwoju osobistego, psychospotecznego,
zawodowego / doradcy personalnego wskazanych w ofercie (zalgcznik nr 3) wraz z kopia dyplomu
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magisterskiego i ewentualnie kopig dyplomu ukonczenia studiow podyplomowych lub in. dokumentu
potwierdzajacego posiadanie tytulu psychologa / trenera / terapeuty / doradcy personalnego,
doswiadczenie Wykonawcy oraz psychologa/ trenera / terapeuty / doradcy personalnego wskazane w
ofercie (zalacznik nr 3 i zalgcznik 4).  Kwalifikacje (wiedza merytoryczna, cechy osobiste)
weryfikowane bedg na podstawie ztozonych dokumentow.

2. Dysponujg potencjalem organizacyjno — technicznym i znajdujg si¢ w sytuacji ekonomicznej i
finansowej gwarantujacym wykonanie zamowienia

Wykonawcy nie spelniajacy ww. warunkow zostang odrzuceni.

Z udzialu w postgpowaniu wylgczone sg osoby, ktore powigzane sa z Zamawiajgcym osobowo lub
kapitatowo. Przez powigzania kapitalowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania migdzy
Zamawiajacym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu Zamawiajacego lub
osobami wykonujagcymi w imieniu Zamawiajgcego czynno$ci zwigzane z przygotowaniem i
przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcg, polegajace w szczegdlno$ci na:

a. uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej Iub spotki osobowe;,

b. posiadaniu udziatéw lub co najmniej 10% akcji,

c. pelieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta, pelnomochika,

d. pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej,
pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej Iub w stosunku
przysposobienia, opieki lub kurateli.

W zwigzku z powyzszym Wykonawca jest zobowigzany do popisania stosownego oswiadczenia,

okreslonego w zataczniku do zapytania ofertowego.
Oferenci, ktorzy nie podpisza ww. o§wiadczenia zostang odrzuceni.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ skladania ofert czesciowych, w podziale na:

1). Wsparcie psychospoleczne uczestnikow — Trener psycholog 245 godzin
2). Wsparcie zawodowe uczestnikéw — Doradca personalny, Trener psycholog 245 godzin

VI. KRYTERIA OCENY OFERT
Kryteria wyboru oferty to: cena i kwalifikacje zawodowe.

e Cena: 0% -60%,
Kryterium Cena (C) bgdzie oceniane w wyniku porownania najnizszej ofertowanej ceny
(Cmin) z ceng podang w ocenianej ofercie (Coof), tj:
C = Cmin. / Coof. x 60%

Cena w ofercie musi by¢ podana w walucie polskiej 1 by¢ ceng brutto, tzn. obejmowac
wszystkie nalezne podatki, obciazenia i koszty. Oferent moze uzyska¢ maksymalnie 60%.

o Kwalifikacje zawodowe 40%, gdzie:
1.Psycholog / Terapeuta / Trener posiada udokumentowane minimum 3-letnie do$wiadczenie
zawodowe w temacie zamowienia — 40%

Kryterium Doswiadczenie bgdzie ocenione poprzez przyznanie 40% w przypadku posiadania
3-letniego doswiadczenia.
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Kwalifikacje beda oceniane na podstawie dolaczonych do oferty dokumentow, ktére pozwola
na weryfikacj¢ posiadania odpowiednich kwalifikacji (w tym CV oraz referencji/dyploméw

itp.).

Oferent w przedstawionych dokumentach musi dotozy¢ nalezytej starannosci w celu
przedstawienia rzetelnych informacji, zgodnych z prawda.

Vil. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

OFERTA MUSI ZAWIERAC NASTEPUJACE ELEMENTY:
1. Formularz ofertowy stanowigcy zalacznik nr 1 do zapytania ofertowego,

2. Zalacznik nr 2 - Os$wiadczenie o braku powigzan kapitalowych 1 osobowych z
Zamawiajacym,

3. Zalagcznik nr 3 - CV dokumentujace doswiadczenie zawodowe wraz z kserokopig
dyplomu magisterskiego,

4. Zatacznik nr 4 — doswiadczenie Wykonawcy,
5. Zalacznik nr 5 — o$wiadczenie o posiadanym potencjale

6. Pozostale, nizej wymienione zatgczniki

Wymagane jest zlozenie wraz z ofertg wszelkich dokumentéw majgcych znaczenie dla oceny oferty
potwierdzonych za zgodnos¢ z oryginatem:
— CV psychologéw/ doradcow

— kopie dokumentow potwierdzajacych wyksztalcenie,
— kopie dokumentow potwierdzajacych do§wiadczenie,

— podpisane o§wiadczenie o petnej zdolnosci do czynnos$ci prawnych oraz korzystaniu z pelni praw
publicznych Oferenta i 0s6b uczestniczacych w realizacji zamowienia,

— o$wiadczenie o braku karalno$ci Oferenta i osob uczestniczacych w realizacji zamowienia za
przestgpstwo umyslne,

—  podpisane o$wiadczenie o tresci: ,,Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych
zawartych w  ofercie dla potrzeb postgpowania dot. zapytania ofertowego nr
01/08/2017/Z1T_Sopot_6.1 zgodnie z ustawag z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych
(Dz.U. z 2002, nr 101, poz. 926 ze zm).”

innych dokumentow kluczowych dla postgpowania.

Ztozenie oferty po terminie oraz w innej formie skutkowa¢ bedzie jej odrzuceniem. W szczegdlnosci
wyklucza si¢ przesytanie oferty wylacznie poczta e-mail.

Oferty niekompletne nie beda podlegaty ocenie.

Koszty zwigzane z przygotowaniem oferty ponosi Wykonawca.
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Vill. MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

1) Oferte nalezy wysta¢ za pomocga poczty elektronicznej na adres mailowy: fundacjanp@wp.pl lub
poczty tradycyjng lub kurierem lub ztozyé osobiscie w biurze Zamawiajgcego: Fundacja Niesiemy
Pomoc, ul. Kopernika 11, 81 - 846 Sopot (z dopiskiem Trener psycholog)

2) Termin sktadania oferty 30.08.2017 r., do godz. 12:00. Termin otwarcia ofert 30.08.2017 godz 12:05
3) Oferta cenowa musi by¢ podana w ztotych polskich i zawiera¢ wszelkie publiczno-prawne obcigzenia
wynikajgce z zawartej umowy obcigzajgce Zamawiajgcego jako ptatnika.

IX. ZALACZNIKI:

Formularz ofertowy stanowigcy zalgcznik nr 1 do zapytania ofertowego,

Zatacznik nr 2 - Oswiadczenie o braku powigzan kapitalowych i osobowych z Zamawiajacym,
Zatacznik nr 3 - CV dokumentujgce doswiadczenie zawodowe wraz z kserokopig dyplomu
magisterskiego,

Zatacznik nr 4 — doswiadczenie Wykonawcy,

Zatacznik nr 5 — o$wiadczenie o posiadanym potencjale
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(ZALACZNIK 1)
FORMULARZ OFERTOWY NR 01/08/2017/ZIT_SOPOT_6.1

DANE OFERENTA:

1. Nazwa oferenta

2. Adres

3. Tel./Fax.

4, E-mail

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr 01/08/2017/ZIT_SOPOT_6.1 dotyczace przeprowadzenia
zaje¢ z zakresu indywidualnego i grupowego wsparcia psychologicznego / psychospotecznego /
rozwoju zawodowego dla 14 uczestnikow, w procesie aktywnej sciezki reintegracji., oswiadczam, ze

oferuje wykonanie przedmiotu zaméwienia za cene:

Proponowana cena .
., . . . L2 Cena za 1 godzine x
Rodzaj zajec za 1 godzine zajec llos¢ o .
ilos¢
1 2 3 4=2*3
1. Wsparcie psychospoteczne uczestnikow — Trener 245
psycholog
2. Wsparcie zawodowe uczestnikow — Doradca 245
personalny

W przypadku oferty czesciowej niepotrzebne skresli¢

Oswiadczam, ze:

1)

2)
3)
4)
5)
6)

7)

zapoznatam/em sie z zapytaniem ofertowym na ww. ustugi i nie wnosze do niego zadnych

zastrzezen oraz przyjmuje warunki w nim zawarte;

zdobytam/em wszelkie informacje konieczne do przygotowania oferty;

w cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamdéwienia

dysponuje potencjatem do wykonania zamdwienia,

znajduje sie w sytuacji ekonomicznej umozliwiajacej wykonanie zamodwienia,

deklaruje gotowos¢ do realizacji wskazanych zadan w terminach i wymiarze godzinowym

uzgadnianych kazdorazowo z Zamawiajgcym.

w przypadku wyboru mojej oferty zobowigzuje sie do wykonywania zamdwienia za stawke

podang w niniejszym formularzu.

Miejscowos¢, data

Podpis Oferenta
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(Zatacznik 2)

OSWIADCZENIE OFERENTA

o spetnieniu warunkdéw udziatu w postepowaniu oraz braku podstaw do wykluczenia

DANE OFERENTA:

NAZWA POAMIOTU: .ottt sttt e rese e see e
Ares:
NIP: e

Ja, nizej podpisana/y przystepujac do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamdwienia na realizacje
zadan Animatora ustug opiekuriczych oswiadczam, ze:

1. spetniam warunki udziatu w postepowaniu;

2. nie jestem powigzany osobowo lub kapitatowo z Zamawiajgcym.

Przez powigzania osobowe lub kapitatowe rozumie sie wzajemne powigzania pomiedzy Zamawiajgcym
lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu Zamawiajacego lub osobami
wykonujgcymi w imieniu Zamawiajgcego czynnosci zwigzane z przygotowaniem i przeprowadzeniem
procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcg, polegajace w szczegdlnosci na:
a) uczestniczeniu w spétce jako wspdlinik spotki cywilnej lub spétki osobowej;
b) posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akcji;
c) petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajgcego, prokurenta, petnomocnika;
d) pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii
prostej (rodzice, dzieci, wnuki, tesciowie, zie¢, synowa), w stosunku pokrewienstwa lub
powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia (rodzenstwo, krewni matzonka/i) lub
pozostawania w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

Miejscowos¢, data piecze¢ i podpis Oferenta lub osoby upowaznionej/oséb
upowaznionych do reprezentowania Oferenta

Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020



1. Nazwisko:

2. Imie:

3. Data urodzenia:
4. Narodowos¢:

5. Stan cywilny:

6. Wyksztatcenie

WZOR cV

Zatgcznik nr 3 do zapytania ofertowego

ZYCIORYS ZAWODOWY

Instytucja

Data: od (miesigc / rok) do (miesigc / rok)

Uzyskane stopnie lub dyplomy:

7. Znajomosc¢ jezykow obcych: Podaj stopien znajomosci w skali od 1 do 5 (1 bardzo dobry; 5 podstawowy)

Jezyk obcy

Czytanie

Mowa

Pisanie

8. Inne umiejetnosci: (np. obstuga komputera, znajomos¢ programow itp.)

9. Obecne stanowisko:

10. Kluczowe kwalifikacje (zwigzane z programem):

11. Doswiadczenie zawodowe

Daty: od (m-c/rok)
do (m-c/rok)

Miejsce

Firma

Stanowisko

Opis obowigzkow

12. Inne ( np. publikacje, odbyte szkolenia, itp.)

Istnieje mozliwos¢ zatgczenia CV wg wtasnego wzoru pod warunkiem, ze zawiera dane jak w niniejszym

wzorze
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Zatgcznik nr 4 do zapytania ofertowego

DOSWIADCZENIE WYKONAWCY

Wykaz przeprowadzonych zajeé / szkolen przez Wykonawce psychologa / terapeute / trenera rozwoju

osobistego

NGZWA WYKONAWEY ..ttt ettt sttt st et et ettt et st e se e st eae ses s et sea et eat st sesea sessebebesessebereebebesent st seaens st sesesenssane

Imie i nazwisko psychologa / trenera / doradcy personalnego

Lp.

Podmiot, dla ktérego
zrealizowano ustuge

Liczba oséb, objetych
wsparciem oraz liczba godzin
wsparcia

Dane kontaktowe do osoby
mogacej potwierdzi¢ nalezyte
Okres realizacji wykonanie ustugi: imie,
nazwisko, instytucja/nazwa

projektu, telefon, email

miejscowos¢, data

podpis Wykonawcy
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Zatgcznik nr 5 do zapytania ofertowego

OSWIADCZENIE
o posiadaniu potencjatu do realizacji zaméwienia

W imieniu wtasnym (petna nazwa Wykonawcy / pieczec)

os$wiadczam, ze zapoznatam/-em sie z warunkami Zapytania ofertowego nr 01/08/2017/ZIT_Sopot_6.1, z dnia

23.08.2017r., ogtoszonego przez Fundacje Niesiemy Pomoc i akceptuje ich tresé.
Oswiadczam, ze posiadam potencjat organizacyjno-techniczny oraz znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i

finansowej gwarantujacej wykonanie zamdwienia.

Miejscowos¢, data podpis Wykonawcy
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