EORAATOWE CEMNTEUS POMOLY RODIDIE
'\ POLRIWMICSCH T4 &

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie ul. $w. Sebastiana 1A, 59-100 Polkowice. tel/fax. 76 729-92-33
e-mail: pepr_polkowice@o2.pl. www.pcepr.polkowice.pl

Polkowice, dnia 05 sierpnia 2015 r.

AK.2411.07.01.2015

ROZEZNANIE CENOWE
na podstawie art. 4 ust. 8 Ustawy Prawo Zamdwien Publicznych

Zamawiajacy:

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie

ul. $w. Sebastiana 1A

59-100 Polkowice

NIP: 692-21-69-130 )
Osoba do kontaktu:

Katarzyna Domostawska — Malig,

tel. 76-729-92-22

1. Przedmiot zamowienia:

1y

4)
S)

Przedmiotem zamowienia jest ustuga w zakresie przeprowadzenia Programu oddziatywan
korekcyjno-edukacyjnych dla oséb stosujacych przemoc w rodzinie, realizowana przez parg
treneréw, zwanego dalej .,Programem™ na podstawie ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (Dz. U. Nr 180, poz. 1493 z p6zn. zm.) zgodnie
z zasadami okreslonymi w:

e rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 22 lutego w sprawie
standardu podstawowych ustug $wiadczonych przez specjalistyczne osrodki
wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie, kwalifikacji 0s6b zatrudnionych w tych
osrodkach, szczegétowych kierunkéw prowadzenia oddzialywan korekcyjno-
edukacyjnych wobec 0s6b stosujgcych przemoc w rodzinie oraz kwalifikacji 0oséb
prowadzacych oddziatywania korekcyjno-edukacyjne (Dz. U. Nr 50, poz. 259),

e 7zalagcznik do Krajowego Programu Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie -
wytyczne do tworzenia modelowych programoéw korekcyjno-edukacyjnych dla oséb
stosujacych przemoc w rodzinie, zawarte w Uchwale 162/2006 Rady Ministrow
z dnia 25.09.2006 r.

Wykonawey przeprowadzg oddziatywania korekcyjne na podstawie opracowanego przez
Centrum, Programu korekcyjno-edukacyjnego dla sprawcéw przemocy w rodzinie na
podstawie programu ,,PARTNER” na bazie amerykanskiego modelu ,,Programu z Duluth”.
Program bedzie obejmowat tacznie: 70 godzin. Zajecia prowadzone bedg w formie:

- spotkan indywidualnych z psychologiem - 10 godzin. Podczas spotkan indywidualnych
wykonawca przeprowadzi diagnoze cech osobistych uczestnikdw istotnych w pracy
korekcyjne;j.

- spotkan grupowych - 60 godzin, ktére powinny trwaé okoto 4 godz., jeden raz w tygodniu.
Prowadzone beda przez dwie osoby réwnoczesnie tj. kobiete i mezczyzne.

Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania oferty na realizacje czesci Programu.

Zamawiajacy dokonuje naboru uczestnikow do Programu.
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Program zostanie przeprowadzony podczas jednej edycji, w jednej grupie o liczebnosci
maksymalnej do 10 osob.

Zamawiajacy zapewnia sale szkoleniowa.

Zamawiajgcy zapewnia niezbedne materiaty biurowe i sprzet do prowadzenia Programu
(np.: papier, projektor, ekran, tablice flipchart). .

Wykonawcy przygotowujg konspekty od realizacji ww. Programu tj. spotkan grupowych.

10) Wykonawcy sporzadzajg sprawozdanie merytoryczne z przeprowadzonych zajgé na

potrzeby Zamawiajacego.

11) Wykonawcy w ramach monitoringu sporzadzajg listy obecnosci uczestnikdw oraz prowadza

indywidualne karty przebiegu Programu.

12) Wykonawcy przeprowadza w ramach Programu wsrdéd uczestnikéw, ankiete dotyczaca

postaw wobec przemocy i programu na potrzeby zleceniodawcy prowadzacego ewaluacje
Programu.

13)Jeden z wykonawcow zobowigzany jest do przeprowadzenia monitoringu Programu,

a w szczegolnosci do:
- przeprowadzenia ankiety z rodzing uczestnika Programu w trakcie prowadzonych
oddziatywan oraz do 3 lat po zakonczeniu Programu, (co najmniej 2 kontakty w roku).

2. Miejsce Swiadczenia uslug:
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Polkowicach, ul. Gérna 3, 59-100 Polkowice.

3. Niezbedne wymagania formalne:

D

2)

Kandydaci posiadajg wyksztatcenie i kwalifikacje zgodne z rozporzadzeniem Ministra Pracy
i Polityki Spotecznej z dnia 22 lutego 2011 r. w sprawie standardu podstawowych ustug
$wiadczonych przez specjalistyczne osrodki wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie,
kwalifikacji osob zatrudnionych w tych osrodkach, szczegétowych kierunkéw prowadzenia
oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych wobec 0séb stosujgcych przemoc w rodzinie oraz
kwalifikacji 0os6b prowadzacych oddziatywania korekcyjno-edukacyjne (Dz. U. Nr 50, poz.
259). :

Wykonawcey nie mogg by¢ skazani prawomocnym wyrokiem za umyslne przestepstwo lub
umyslne przestepstwo skarbowe.

Wykonawey musza posiada¢ petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych oraz korzystaé z petni
praw publicznych.

4. Wymagane dokumenty i o§wiadczenia:

1) kserokopia dokumentéw potwierdzajgca wyksztalcenie,

2) kserokopia dokumentow potwierdzajacych kwalifikacje,

3) oswiadczenie kandydata zlozone pod odpowiedzialnoscig karna, zgodnie z art. 233
Kodeksu karnego, ze nie byl skazany prawomocnym wyrokiem sgdu za umyslne
przestepstwo lub umys$lne przestgpstwo skarbowe lub przestepstwo popelnione z
zastosowaniem przemocy lub grozby jej uzycia,

4) oswiadczenie kandydata zlozone pod odpowiedzialnoscig karng, zgodnie z art. 233
Kodeksu karnego o pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych oraz korzystaniu z petni
praw publicznych,

5) oswiadczenie kandydata zawierajace zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych dla
potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji - zgodnie z ustawg o ochronie
danych osobowych (Dz. U. 2014, poz. 1182).
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5) oswiadczenie kandydata zawierajace zgode na przetwarzanie danych osobowych dla
potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji - zgodnie z ustawg o ochronie
danych osobowych (Dz. U. 2014, poz. 1182).

5. Forma wspélpracy:
Umowa cywilno — prawna w okresie od sierpnia 2015 r. do grudnia 2015 r..

6. Wynagrodzenie:
Wynagrodzenie umowne brutto liczone bedzie po zrealizowanym prawidlowo zleceniu wedtug
cen jednostkowych przedstawionych w ofercie.

7. Warunki platnosci:
Wynagrodzenie umowne brutto platne bedzie po- zrealizowaniu przedmiotu zamdwienia
w terminie 14 dni od daty doreczenia rachunku/ faktury na rachunek Wykonawcy.

8. Termin i miejsce skladania dokumentéw:
Para treneréw winna ztozy¢ wspdlnie w jednej zamkniete] kopercie , oddzielne oferty na
realizacje poszczego6lnych etapéw zamdwienia z dopiskiem:
Program Korekcyjno-Edukacyjny dla Osob Stosujgcych Przemoc w Rodzinie - edycja 2015 r.”
w terminie do dnia 17 sierpnia 2015 r. do godz. 15.00 (decyduje data wptywu do Powiatowego
Centrum Pomocy Rodzinie w Polkowicach) w jeden z podanych sposobow:
1) osobiscie w Powiatowym centrum Pomocy Rodzinie w Polkowicach, ul. §w. Sebastiana 1A,
59-100 Polkowice, parter (budynku Starostwa Powiatowego) sekretariat pok. 19
2) za posrednictwem poczty na adres Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie ul. §w. Sebastiana
1 A, 59-100 Polkowice.

Oferty, ktore wptyng do Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Polkowicach po
wskazanym terminie nie bedg rozpatrywane.
Dokumenty dolaczone do ofert muszg by¢ potwierdzone za zgodno$é z oryginatem.

9. Informacje dodatkowe:
1) Zleceniodawca porozumiewa si¢ z oferentami w formie telefoniczne;j,
2) Zleceniodawca nie przewiduje trybu odwotawczego,
3) Zleceniodawca zastrzega sobie prawo negocjacji z wybranymi Wykonawcami,
4) Zleceniodawca zastrzega sobie prawo do odwotania postepowania bez podania przyczyny.
5) W zawiadomieniu o wyborze najkorzystniejszej oferty, Zleceniodawca poinformuje
Wykonawce o terminie i miejscu zawarcia umowy.

10. Kryteria oceny ofert:
cena 100 %
Ceng¢ nalezy poda¢ w ztotych polskich, cyfrowo oraz stownie, w wartosci brutto, netto, VAT.

DYRHKTOR
Powiatowego Centiyym Pomocy Rodzinie
Igwicach

Sworacka-Dul
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Dotyczy: ustugi w zakresie przeprowadzenia Programu oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych dla
0sOb stosujgcych przemoc w rodzinie, realizowana przez par¢ treneréw, zwanego dalej
.,Programem” na podstawie ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie
(Dz. U. Nr 180, poz. 1493 z p6Zn. zm.).

Nazwa i adres Wykonawcy:

Sktadam ofert¢ na przeprowadzenie Programu oddzialywan korekcyjno-edukacyjnych dla oséb sto-
sujacych przemoc w rodzinie w partnerstwie z: ............... e e
Jednoczesnie oswiadczam, ze:

- jestem zwigzany/a ofertg przez okres 30 dni od dnia 15.08.2015 r.;

- sktadajac oferte zapoznalem/am si¢ z opisem przedmiotu zamdowienia i nie wnoszg uwag;
- w przypadku udzielenia zamoéwienia zobowigzuje si¢ do podpisania umowy;

- ustuge bede $wiadczyt/ta w terminach uzgodnionych z Zamawiajgcym.

Oferuje przeprowadzenie oddzialywan za cene:

a) cena za godzing zaje¢ indywidualnych:
Bt e e

VAL v isinins
b) cena za godzine zaje¢ grupowych:
brulto: &

NetO: s s
VAT e e
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¢) cena za prowadzenie monitoringu:
BRIEOL 31 eveavinains
Hells
VAL o

(podpis Wykonawcy)



