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ZAPYTANIE OFERTOWE

na ustuge cateringowg podczas spotkania z pracodawcami (Ostrzeszow)

Nr postepowania: 94/02/2014, data: 20.02.2014

NAZWA | ADRES ZAMAWIAJACEGO
Fundacja Aktywizacja

ul. Wisniowa 40b lok.8

02-520 Warszawa

KRS 0000049694

NIP 527-13-11-973

Tel: 22 530 18 50

Fax: 22 530 18 58

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiotem zamowienia jest Swiadczenie ustugi cateringowej dla potrzeb Spotkania w ramach
Kampanii promocyjnej organizowanego przez Fundacje Aktywizacja w ramach Projektu ,Wsparcie
$rodowiska osob niepetnosprawnych z terenéw wiejskich i matomiasteczkowych” w terminie: 06 marca
2014 r.

Projekt wspotfinansowany jest ze srodkéw Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki 2007-2013,
Priorytet | Zatrudnienie i integracja spoteczna, Dziatanie 1.3 Ogdlnopolskie programy integracji
i aktywizacji zawodowej, Poddziatanie 1.3.6 PFRON - projekty systemowe, numer umowy: POKL.01.03.06-
00-074

Ze wzgledu na specyfike realizowanych dziatarh w ramach Projektu Zamawiajacy zwraca uwage na
nastepujace zagadnienia:

Swiadczenie ustugi cateringowej polega na przygotowaniu, dostarczeniu do wskazanej sali oraz
roztozeniu na stofach poczestunku. Poczestunek powinien byé na biezaco uzupetniany podczas przerw
kawowych. Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia wiasnych naczyn, sztuécow i wszystkich
pozostatych elementéw wymaganych do prawidtowe] realizacji ustugi cateringu, jak réwniez uprzatniecia
kazdorazowo pomieszczenia po zakoriczeniu spotkania.

a. Planowana ilosc uczestnikow spotkania: 50-60 0s6b
b. Ponadto pod uwage brana bedzie ogdlna jakos¢ ustugi:

e  Poczestunek powinien sktadac sie z: kawy czarnej i herbaty czarnej tradycyjnej (w termosach), ciastek
koktajlowych, ciast Swiezych typu sernik czy szarlotka (4 rodzaje), cukru, mleka czy $mietanki do
kawy, cytryny do herbaty oraz obiadu w formie bufetu.

e W ramach zamdwienia Wykonawca jest zobowigzany do $wiadczenia ustug cateringowych wytacznie
przy uizyciu produktéw speiniajgcych normy jakosci produktdéw spozywczych, przestrzegania
przepiséw prawnych w zakresie przechowywania i przygotowywania artykutéw spozywczych (m. in.
ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia Dz. U. nr 171 poz. 1125 ze
zm.).

e  Wykonawca zobowiazany jest do uwzglednienia dar wegetarianskich.

e Wykonawca zobowigzany jest do zapewnienia obstugi technicznej ustugi cateringu.

c. Zamawiajacy bedzie informowat o szczegétowym zamowieniu (ilos¢ osob: uczestnikéw spotkania,
menu).
d. Z uwagi na finansowanie Projektu z Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Paristwowego Funduszu

Rehabilitacji Osdb Niepetnosprawnych i mozliwe opdinienia w wyptacie poszczegdlnych ptatnosci

okreslonych w Umowie, Zamawiajgcy zastrzega, iz minimalny termin ptatnosci wynosi 14 dni. O sytuaciji
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8. DOKUMENTY WYMAGANE W CELU POTWIERDZENIA SPELNIENIA WARUNKGOW

bl ul ol e

Oswiadczenia Wykonawcy o braku powigzan kapitatowych lub osobowych (wg Zat. nr.1)

Formularz ofertowy Wykonawcy (wg Zat. nr.2)

Oswiadczenie o spetnianiu warunkow udziatu w postepowaniu (wg Zat. nr.3)

Aktualny (nie starszy niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert) odpis z wtasciwego
rejestru albo zaswiadczenie o wpisie do Ewidencji Dziatalnosci Gospodarczej poswiadczony za
zgodnos¢ z oryginatem przez osobe upowazniona, zgodnie z formga reprezentacji Wykonawcy

Minimum 2 rekomendacje potwierdzajace wykonanie ustugi cateringowej, zgodnie z ich
charakterystykg opisang w pkt. 4, oraz zataczeniem dowoddw, czy zostaty wykonane nalezycie
(referencje/rekomendacje i/lub dokumenty réwnowaine).

Pozwolenie Sanepidu na prowadzenie dziatalnosci gastronomicznej lub stosowne os$wiadczenie
Wykonawcy w tym zakresie.

9. WALUTA, W JAKIE)} BEDA PROWADZONE ROZLICZENIA ZWIAZANE Z REALIZACJA NINIEJSZEGO
ZAMOWIENIA

Waluta, w jakiej beda prowadzone rozliczenia zwigzane z realizacjg niniejszego zamodwienia jest

PLN.

Ptatnos¢ zostanie dokonana w terminie 14 dni od daty otrzymania prawidtowo wystawionej

faktury. Podstawa do wystawienia faktury jest protokét odbioru przedmiotu umowy bez zastrzezen
podpisany przez Strony umowy.

10. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY
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10.

Oferte nalezy przesta¢ na adres, doreczy¢ w formie pisemnej, droga pocztowg lub osobiscie do siedziby
Zamawiajacego do 04 marca 2014 r. Skiadajac oferte wykonawca musi przedtozyé dokumenty
wymienione w punkcie 8 niniejszego zapytania.

Oferta musi odpowiada¢ na tresci niniejszego zapytania ofertowego.

Wszystkie sktadane dokumenty powinny zosta¢ ztozone w formie oryginatu badZ kserokopii
potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem przez Wykonawce.

Dokumenty ztozone w jezyku obcym winny by¢ dotaczone i przettumaczone na jezyk polski oraz
dodatkowo poswiadczone za zgodnosc¢ z oryginatem przez Wykonawce.

Wszelkie poprawki lub zmiany w tekscie oferty muszg by¢ parafowane wiasnorecznie przez osobe
podpisujaca oferte.

Zaleca sie, aby wszystkie zapisane strony oferty zostaty kolejno ponumerowane.

Oferta wraz z o$wiadczeniami Wykonawcy, musi by¢ podpisana przez osoby uprawnione do skiadania
oswiadczern woli w imieniu Wykonawcy. Wszelkie podpisy winny by¢ sporzadzone w sposdb
umotzliwiajacy identyfikacje osoby podpisujacej (czytelne imie i nazwisko, badZ pieczatka imienna z
podpisem nieczytelnym). W przypadku sktadania podpisu przez petnomocnika dodatkowo nalezy ztozyé
dokument petnomocnictwa.

Wykonawca okresli ceng oferty za realizacje przedmiotu zamdwienia na 1 osobe.

Cena oferty musi by¢ podana w kwocie netto oraz brutto i wyrazona w polskich ztotych,
z doktadnoscig do drugiego miejsca po przecinku.

Cena powinna uwzgledniac wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem zadania.

11. OSOBY UPRAWNIONE DO POROZUMIEWANIA SIE Z POTENCJALNYMI WYKONAWCAMI

Osoba do kontaktu: Marcin Piotrowski
Fundacja Aktywizacja
ul. Poznariska 62 lok.101

Centrum Edukacji i Aktywizacji Zawodowej Oséb Niepetnosprawnych w Poznaniu

ul. Poznafiska 62 lok. 101 poznan@idn.org.pl
60-853 Poznah l 448511944261 § w.aktywizacja.org.pl



NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Aktywizacja FUNDUSZ SPOLECZNY felet

KAPITAt LUDZKI c>' Fundaga e e, | &

Projekt Wsparcie Srodowiska osob niepetnosprawnych z terenéw wiejskich i matomiasteczkowych
wspétfinansowany ze érodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
18. FINANSOWANIE
Zaméwienie jest wspotfinansowane ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu
Spotecznego w ramach projektu pt. ,Wsparcie $rodowiska oséb niepetnosprawnych z terendw wiejskich i
matomiasteczkowych”.

19. UWAGI KONCOWE

1. Z moiliwodci realizacji zamodwienia beda wylagczone podmioty, ktére powigzane sa
z beneficjentem lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzah w imieniu beneficjenta lub
osobami wykonujgcymi  w imieniu beneficjenta czynnosci zwigzane z przygotowaniem |
przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy osobowo lub kapitatowo.

2. Niniejsze ogtoszenie nie podlega przepisom Ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. - Prawo zamowief
publicznych (Dz. U. Nr 223, poz. 1665 z 2007r.), a propozycje sktadane przez zainteresowane podmioty
nie sg ofertami w rozumieniu kodeksu cywilnego.

3. Niniejsze zapytanie ofertowe nie stanowi zobowigzania do zawarcia umowy. Zamawiajacy moie
odstapic od podpisania umowy bez podania uzasadnienia swojej decyzji.

4. Wszelkie oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia etc. w ramach postepowania Zamawiajacy
i Wykonawca przekazuja osobiscie, poczta lub drogg elektroniczna.

5. Postepowanie prowadzone jest w jezyku polskim.

6. Zamawiajacy nie dopuszcza skfadania ofert czgstkowych lub wariantowych.

7. Celem zapytania ofertowego o nr postgpowania 9402/2014 jest wyfonienie Wykonawcy Ustugi, a
nastepnie podpisanie z nim Umowy na realizacje Ustugi uszczegétowionej w zapytaniu.

8. Postgpowanie to jest przeprowadzone zgodnie z Zasadg Konkurencyjnoéci dokumentu pt. Zasady
finansowania Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki (wersja z 24 grudnia 2012 roku) oraz zgodnie z
podpisang umowa o dofinansowanie projektu.

9. Oferty ztoione przez Wykonawcéw zostang otwarte publicznie. Zamawiajacy informuje, ze oferty
sktadane w niniejszym postepowaniu s jawne i podlegajg udostepnieniu od chwili ich otwarcia, z
wyjatkiem informacji stanowigcych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia
16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (t. jedn. Dz. U. z 2003r. Nr 153, poz. 1503, z
poin. zm.) pod warunkiem, ze Wykonawca nie poiniej niz w terminie sktadania ofert zastrzegt, ze nie
moga by¢ one udostepniane. Informacje zastrzezone jako tajemnica przedsiebiorstwa powinny byt
przez Wykonawce spiete (zszyte) oddzielnie od pozostatych, jawnych elementéw oferty i oznaczone
napisem - “Informacje zastrzezone".

10. Zapytanie jest wystane do co najmniej trzech potencjalnych Wykonawcow.

11. Zapytanie jest upublicznione co najmniej na stronie internetowej Zamawiajacego.

20. POSTANOWIENIA KONCOWE
Do zapytania ofertowego dotaczono:
Zatgcznik nr. 1 — Oswiadczenie o braku powiazan kapitatowych lub osobowych
Zatacznik nr. 2 — Formularz ofertowy Wykonawcy

Zatacznik nr. 3 — Oswiadczenie o spetnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu
entrum Edukacji | Aktywizacji Zawodowej
0séb Niepetnosprawnych
Kierownik
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