ZAPYTANIE OFERTOWE nr 7/2020

Towarzystwo Przyjaciél Dzieci Oddzial Powiatowy w Koninie ul. Noskowskiego 1A,
62-510 Konin realizuje projekt ,,WWspomaganie preadopcji kluczem do udanej adopcji”,
ktory jest wspotfinansowany przez Uni¢ Europejska.

Realizacja projektu ma na celu poszerzenie oferty osrodka adopcyjnego prowadzonego
przez TPD poprzez wprowadzenie ustug preadopycjnych na rzecz dziecka przebywajacego
W pieczy zastepczej, majacych na celu podwyzszenie efektywnosci adopcji w Wielkopolsce
w latach 2019-2022.

W ramach projektu wsparciem zostang objete dzieci kwalifikowane do adopcji
oraz przebywajace w pieczy zastepczej. Dodatkowo z ustug beda mogli korzysta¢ kandydaci
na rodzicow adopcyjnych oraz rodziny wykazujace problemy opiekunczo — wychowawcze.

1. Nazwa i adres zamawiajacego:

Towarzystwo Przyjaciot Dzieci Oddziat Powiatowy w Koninie
ul. Noskowskiego 1A

62-510 Konin

tel. 632423471

NIP 665-26-75-939

REGON 302203123

KRS 0000429483

e- mail tpdkonin@op.pl

www.tpd.konin.pl

2. Przedmiot zamowienia:

Przedmiotem zamoOwienia jest wustuga polegajaca na wykonywaniu czynnoSci
przez logoped¢/neurologoped¢ w ramach projektu ,,Wspomaganie preadopcji kluczem
do udanej adopcji” wspotfinansowanego z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
dzialania 7.2. Ustugi spoteczne 1 zdrowotne Poddziatanie 7.2.2. Ushlugi spoteczne 1 zdrowotne
- projekty konkursowe oraz pozakonkursowe w zakresie epidemii COVID-19.
Przedmiot zamoéwienia obejmuje przeprowadzenie ustugi terapii logopedycznej
lub neurologopedycznej w ramach kompensowania opdznien rozwojowych, edukacyjnych,
zdrowotnych dzieci kwalifikowanych do adopcji.

3. Termin i forma realizacji ustugi:

Ustugi objete zamowieniem z zakresu kompensowania opoznien rozwojowych, edukacyjnych,
zdrowotnych dzieci kwalifikowanych do adopcji metoda integracji sensorycznej odbywac sig
beda w terminie od dnia podpisania umowy do 10.08.2022 r. — cyklicznie w oparciu
0 indywidualne potrzeby uczestnikow projektu.
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4. Miejsce Swiadczenia ustugi:

Zamawiajacy wymaga, aby $wiadczenie ustug odbywato si¢ co do zasady w gabinecie
terapeutycznym bedgcym w dyspozycji Wykonawcy, zlokalizowanym na terenie miasta
Konina.

Zamawiajacy informuje, ze w indywidualnych, wyjatkowych przypadkach, bedzie wymagane
wykonanie $wiadczenia w miejscu zamieszkania Uczestnika ze wzgledu na jego ograniczenia
ruchowe lub w przypadku innych dysfunkcji, ktore uniemozliwig Uczestnikowi udziat
w spotkaniu w gabinecie.

5. Opis przedmiotu zamodwienia:

Przedmiotem zamoéwienia jest — przeprowadzenie  ustugi  terapii logopedycznej
lub neurologopedycznej w ramach kompensowania op6znien rozwojowych,
edukacyjnych, zdrowotnych dzieci kwalifikowanych.

5.1. Terapia logopedyczna lub neurologopedyczna - dla 3 dzieci:

5.1.1. spotkania logopedy/neurologopedy z dzieckiem odbywaja si¢ wedtug indywidualnie
ustalonego harmonogramu;

5.1.2. zapoznanie si¢ z diagnoza innych specjalistow;

5.1.3. bezposrednia praca z dzieckiem 1 konsultacje z rodzicami/opiekunami;

5.1.4. informowanie o postepach i waznych informacjach rodzicow/opiekunéw;

5.1.5. staty kontakt z rodzicami/opiekunami;

5.1.6. wystawienie zaswiadczenie potwierdzajacego udzial w terapii.

5.2.llo§¢ godzin przeznaczona na Kompensowanie opoOznien rozwojowych u dzieci
— maksymalnie do 15 h na osobeg.

5.3. Tlo$¢ godzin z danego zakresu przeznaczonych na ustugg bedzie dobierana indywidualnie,
zgodnie z potrzebami beneficjenta.

5.4. Forma wsparcia, tj. terapia nie moze przekroczy¢ godziny zegarowej (60 min).
5.5. Szacunkowa liczba uczestnikow moze ulec zmianie w zaleznos$ci od potrzeb.
6. Oferta i inne wymagane dokumenty:

6.1. Oferta powinna by¢ sporzadzona w formie pisemnej, w jezyku polskim wg wzoru
formularza ofertowego. (zatacznik nr 1)

6.2. Oferta powinna by¢:

6.2.1. Opatrzona pieczatkg firmowa;

6.2.2. Posiada¢ date sporzadzenia;

6.2.3. Zawiera¢ adres lub siedzibe oferenta, numer telefonu, i w zaleznosci od oferenta
numer PESEL, NIP, REGON;

6.2.4. Podpisana czytelnie przez wykonawce lub osobe upowazniong do jego reprezentowania.
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6.3. Wykonawca wraz z ofertg przedktada Zamawiajagcemu:

6.3.1. Dokumenty poswiadczajace prowadzong dziatalno$¢ — CEDIG;

6.3.2. Oswiadczenie o braku powigzan kapitalowych lub osobowych (zatgcznik nr 2);

6.3.3. Oswiadczenie, iz posiada pelng zdolno$¢ do czynno$ci prawnych oraz korzystania
z pelni praw publicznych (zatacznik nr 3);

6.3.4. Oswiadczenie, ze nie byt skazany prawomocnym wyrokiem za umyslne przestepstwo
scigane z oskarzenia publicznego lub umysle przestepstwo skarbowe (zatacznik nr 4).

7. Miejsce oraz termin skladania oferty:

7.1. Wypehiona ofert¢ wraz z zatgcznikami nalezy przesta¢ do dnia 10.06.2020r. na adres:
Towarzystwo Przyjaciot Dzieci Oddzial Powiatowy w Koninie, ul. Noskowskiego 1A,
62-510 Konin w zamknietej kopercie. Na kopercie nalezy opisac ,,zapytanie ofertowe nr 7/2020
NIE OTWIERAC”. Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane. Decyduje data stempla
pocztowego.

7.2. Dopuszcza si¢ sktadania ofert w formie elektronicznej i faksem.

7.3. Kazdy wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte.

8. Inne postanowienia:

8.1. Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztéw udzialu w postepowaniu.

8.2. Wykonawca moze wycofaé zlozong przez siebie ofertg, pod warunkiem,
ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o wycofaniu przed terminem sktadania ofert.

8.3. Zamawiajacy moze zwroci¢ sie¢ do Wykonawecy o wyjasnienie treSci oferty
lub dokumentéw wymaganych od Wykonawcy.

8.4. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ prowadzenia dalszych negocjacji
z wybranymi oferentami, takze cenowych w przypadku zlozenia oferty na cene wyzsza
niz przewidziana w budzecie.

8.5. Zamawiajacy odrzuci ofert¢ niezgodng z przepisami prawa.
8.6. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.

8.7. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci powierzenia czesci lub calosci zamowienia
podwykonawcom.

8.8. Zapytanie ofertowe zamieszczone na stronie: www.tpd.konin.pl

8.9. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia procedury wyboru Wykonawcy
bez podania przyczyny na kazdym etapie jej realizacji.

8.10. W przypadku, gdy Zamawiajacy uzna, iz wycena oferty zawiera razgco niska ceng
W stosunku do przedmiotu zamoéwienia, Zamawiajgcy zwrdci si¢ do Wykonawcy
z wnioskiem o wyjasnienie w wyznaczonym terminie. Cen¢ uznaj¢ si¢ za razaco niska,
jezeli jest niska o co najmniej 30% od szacowanej wartosci zamowienia lub $redniej
arytmetycznej cen wszystkich zloZzonych ofert. Zamawiajacy odrzuci ofert¢ Wykonawcy,
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ktory nie zlozyl wyjasnien wraz z dostarczonymi dowodami potwierdzajacymi, ze oferta
zawiera razgco niska cen¢ w stosunku do przedmiotu zamowienia.

8.11. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo odstgpienia badz uniewaznienia zapytania
ofertowego w przypadku zaistnienia okoliczno$ci nieznanych Zamawiajacemu w dniu
sporzadzania niniejszego zapytania ofertowego.

8.12. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo odstgpienia od podpisania umowy z wybranym
Wykonawcg w przypadku zaistnienia okoliczno$ci nieznanych Zamawiajacemu w dniu
sporzadzania niniejszego zapytania ofertowego.

8.13. Ostateczny wybor Wykonawcy, z ktorym nastapi podpisanie umowy, nastapi zgodnie
z procedurg wyboru.

8.14. W przypadku, gdy wybrany Wykonawca uchyli si¢ od podpisania umowy Zamawiajacy
zastrzega sobie prawo wyboru kolejnej ze ztozonych ofert.

8.15. Wykonawcy zostang poinformowani o dokonanym wyborze droga elektroniczna.
Informacje o dokonanym wyborze zostang rowniez umieszczone na stronie Www.tpd.konin.pl

8.16. Zapytanie ofertowe nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 § 1 Kodeksu cywilnego.

8.17. Wykonawcy uczestnicza w postepowaniu ofertowym na wiasne ryzyko i koszt,
nie przystuguja im zadne roszczenia z tytulu odstgpienia przez Zamawiajgcego
od postepowania ofertowego.

8.18. Ocena zgodnosci ofert z wymaganiami Zamawiajacego przeprowadzona zostanie
na podstawie analizy informacji, dokumentéw 1 materiatoéw, jakie Wykonawca zawart
w swej ofercie. Ocenie podlegac bedzie zardéwno formalna, jak 1 merytoryczna zgodnos$¢ oferty
Z wymaganiami.

8.19. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo sprawdzania w toku oceny ofert wiarygodnos$ci
przedstawionych przez Wykonawcoéw dokumentdéw, danych 1 informacji.

8.20. Wykonawca ushugi zobowigzany jest do:

8.20.1. Rzetelnego i terminowego wykonywania ustugi;

8.20.2. Zachowania pelnej tajemnicy zawodowej w zakresie wszystkich informacji,
jakie uzyska w trakcie wykonywania ustug, a w szczegdlnosci: nie ujawnia osobom trzecim
danych, personalnych osob, dla ktérych §wiadczona bedzie ustuga, ich sytuacji rodzinnej
1 zdrowotnej, réwniez po zakonczeniu $wiadczenia ustugi,

8.20.3. Przestrzegania w ramach umowy przepisow RODO;

8.20.4. Udzielenia wszelkich niezbednych wyjasnien dotyczacych realizacji przedmiotu
zamowienia;

8.20.5. Wspdlpracy z innymi osobami biorgcymi udziat przy realizacji projektu;

8.20.6. Oznaczania wszystkich dokumentow wytworzonych przez siebie w zwiazku
z realizacja umowy, zgodnie z wzorem przekazanym przez Zamawiajacego.
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9. Kryteria oceny oferty, tryb oceny, sposob obliczania ceny oferty:

9.1. Opis kryteriow wraz z podaniem ich wag (dla kazdej z cze¢sci):

9.1.1. Kryterium ,,Cena”, ktorego znaczenie wynosi 70 %. Wykonawca, ktory zaoferuje
najnizsza ceng brutto dla danej czesci otrzyma 70 pkt. Obliczenie punktéw w kryterium ,,Cena”
dla pozostatych ofert zostanie dokonane w oparciu o nast¢pujacy wzor:

C=(Cmin/Cx).x70

gdzie C - liczba punktéw w kryterium ,,Cena”
C min - najnizsza cena brutto dla danej czg¢sci sposrdd ztozonych ofert
Cx - cena brutto dla danej cz¢s$ci oferty badane;j

9.1.2. Kryterium ,,Do$wiadczenie terapeuty”, ktérego znaczenie wynosi 30%. Wykonawca,
ktory zaoferuje najdtuzsze doswiadczenie zawodowe terapeuty (w bezposredniej pracy
terapeutycznej z dzieémi otrzyma 30 pkt. Obliczenie punktéw w kryterium ,,doswiadczenie
terapeuty” dla pozostatych ofert zostanie dokonane w oparciu o nastepujaca tabele:

Liczba lat do$wiadczenia zawodowego wskazanego
w ofercie Wykonawcow logopedy/neurologopedy Liczba przyznanych pkt
w bezposredniej pracy terapeutycznej z dzie¢mi
2 lata 0 pkt
powyzej 2 lat - do 5 lat 10 pkt
powyzej 5 lat do 10 lat 20 pkt
powyzej 10 lat 30 pkt

9.2. Opis sposobu obliczenia ceny:

9.2.1. Cena jednostkowa jak i cena oferty musi by¢ podana w PLN, z uwzglednieniem
naleznego podatku VAT, zaokraglona do dwodch miejsc po przecinku na kazdym etapie
przeliczenia.

9.2.2. Ceng oferty jest taczna warto$¢ brutto. Cena moze by¢ tylko jedna.

9.2.3. Cena podana w ofercie winna obejmowac wszystkie koszty zwigzane ze Swiadczeniem
ustugi wynikajace z opisu przedmiotu zamowienia wraz z uwzglednieniem: wynagrodzenia
1 kosztow pracy logopedy/neurologopedy, koszty $rodkéw pomocy medycznej (w razie
potrzeby), koszty dojazdow do miejsca zamieszkania Uczestnika projektu i utrzymania
gabinetu terapeutycznego (w razie potrzeby — proporcjonalnie) oraz innych kosztéw
niezb¢dnych do wykonania zamowienia — zgodnie z opisem przedmiotu zamdowienia.

9.3. Zamawiajacy wybierze najkorzystniejsza oferte spetniajaca warunki okreslone
w zapytaniu ofertowym.

9.4. Wybrany wykonawca zostanie 0 wyborze powiadomiony do dnia 12.06.2020r.
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10. Uwagi koncowe:

10.1. Z mozliwosci realizacji zamowienia beda wylaczone podmioty, ktore powigzane beda
Z Zamawiajagcym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu
Zamawiajacego lub osobami wykonywujgcymi w imieniu Zamawiajacego czynnosci zwigzane
z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy osobowo
lub kapitatowo.

10.2. Niniejsze ogloszenie nie jest ogloszeniem w rozumieniu ustawy Prawo zamowien
publicznych, a propozycje sktadane przez zainteresowane podmioty nie sg ofertami
w rozumieniu kodeksu cywilnego. Niniejsze zapytanie ofertowe nie stanowi zobowigzania
do zawarcia umowy. Zamawiajacy moze odstgpi¢ od podpisania umowy bez podania
uzasadnienia swojej decyzji.

11. Zalaczniki:

11.1. Zatacznik nr 1- Formularz ofertowy,

11.2. Zatacznik nr 2- O$wiadczenie o braku powigzan kapitatowych lub osobowych,
11.3. Zatacznik nr 3 - O$wiadczenie o zdolnosci do czynnosci prawnych,

11.4. Zatacznik nr 4- Oswiadczenie o niekaralnosci,

11.5. Zalacznik nr 5 — O$wiadczenie RODO,

Prezes
Krystyna Chowanska
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Zalacznik nr 1

FORMULARZ OFERTY

na specjalistyczna ustuge terapii logopedycznej lub neurologopedycznej z zakresu
kompensowania opéznien rozwojowych, edukacyjnych, zdrowotnych dzieci
kwalifikowanych do adopcji w ramach: Projektu pn. Wspomaganie preadopcji kluczem
do udanej adopcji wspotfinansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach dziatania 7.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne - projekty konkursowe oraz pozakonkursowe
w zakresie epidemii COVID-19.

Nazwa wykonawcy:

Adres wykonawcy:

NIP:

tel./fax:

e-mail:

I.  Oferujg¢ wykonanie przedmiotu zamoéwienia tj. terapii  logopedycznej
/neurologopedycznej z zakresu kompensowania opdznien rozwojowych, edukacyjnych,
zdrowotnych dzieci kwalifikowanych do adopcji (brutto):

Cena za 1 h ushugi:

Oswiadczam, ze:

1. Cena brutto zawiera wszystkie koszty zwiazane z realizacja przedmiotu zamowienia.

2. Uzyskatam/tem od Zamawiajacego wszelkie informacje niezbedne do rzetelnego
sporzadzenia niniejsze] oferty zgodnie z wymogami okreslonymi w zapytaniu
ofertowym.

3. Zapoznatam/tem si¢ z treScig zapytania ofertowego i nie wnosz¢ do niego zadnych
zastrzezen.

4. Zobowigzuje sie¢ w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy
na warunkach, w miejscu i terminie okreslonym przez Zamawiajacego.

5. Posiadam uprawnienia do wykonania dziatalno$ci z zakresu przedmiotu zamowienia.
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I1. Doswiadczenie logopedy/neurologopedy:

Do realizacji zamowienia oferuje logoped¢/neurologopede (imie i nazwisko): .................... ,
ktory posiada nastepujgce doswiadczenie zawodowe w bezposredniej pracy terapeutycznej

z dzie¢mi:

Laczna liczba lat
Wskazanie podmiotéw, dla ktorych terapeuta wykonywat ustugi, ze wskazaniem

doswiadczenia
zawodowego liczby lat pracy dla podmiotu w zakresie okreslonym w kryterium:
logopedy
/neurologopedy
1. NazZWa POAMIOTU ...vntieit ettt et et e e e e e e aeeaenens ;
2. Liczba lat pracy jako logopedy/neurologopedy ...........ccooeiiiiiiiiiiiiiiniine., ;
1. Nazwa POAMIOTU .. ..uetie e ;
-------- lat 2. Liczba lat pracy jako logopedy/neurologopedy ..........oovvviviiiiiiiiiiniiiiinnann.)
LR ANF: VA 10 To T U1 (0 110 N ;
2. Liczba lat pracy jako logopedy/neurologopedy ..........coovviiiiiiiiiiiiiiiii.. ;
(podpis oferenta)

(miejsce, data ztozenia)
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Zalacznik nr 2
do Zapytania ofertowego

na specjalistyczna ustuge terapii logopedycznej lub neurologopedycznej z zakresu
kompensowania opéznien rozwojowych, edukacyjnych, zdrowotnych dzieci
kwalifikowanych do adopcji w ramach: Projektu pn. Wspomaganie preadopcji kluczem
do udanej adopcji wspotfinansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach dziatania 7.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne - projekty konkursowe oraz pozakonkursowe
w zakresie epidemii COVID-19.

OSWIADCZENIE O BRAKU POWIAZAN KAPITALOWYCH LUB OSOBOWYCH
Ja, nizej podpisany(a)

oswiadczam, ze Wykonawca jest/nie jest* powigzany osobowo lub kapitalowo
Z Zamawiajacym. Przez powigzania osobowe lub kapitalowe rozumie si¢ wzajemne powigzania
pomiedzy Zamawiajacym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu
Zamawiajacego lub osobami wykonujagcymi w imieniu Zamawiajgcego czynnos$ci zwigzane
z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy, a Wykonawca,
polegajace w szczegbdlnosci na:
a) uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowe;;
b) posiadaniu co najmniej 10% udziatow lub akcji;
€) pehieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika;
d) pozostawaniu w zwigzku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub
powinowactwa w linii prostej (rodzice, dzieci, wnuki, tesciowie, zig¢, synowa),
w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia
(rodzenstwo, krewni matzonka/i) lub pozostawania w stosunku przysposobienia,
opieki lub kurateli;
e) pozostawaniu z Wykonawca w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze
to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do bezstronnosci.

Miejscowosé, data pieczel i podpis Wykonawcy

* Niepotrzebne skresli¢
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Zalacznik nr 3
do Zapytania ofertowego

na specjalistyczna ustuge terapii logopedycznej lub neurologopedycznej z zakresu
kompensowania  opéznien rozwojowych, edukacyjnych, zdrowotnych dzieci
kwalifikowanych do adopcji w ramach: Projektu pn. Wspomaganie preadopcji kluczem
do udanej adopcji wspotfinansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach dziatania 7.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne - projekty konkursowe oraz pozakonkursowe
w zakresie epidemii COVID-109.

Miejscowosc, data

Nazwa i adres wykonawcy
PESEL, NIP, REGON

Telefon kontaktowy i adres e-mail

Towarzystwo Przyjaciél Dzieci
Oddzial Powiatowy w Koninie
ul. Noskowskiego 1A

62-510 Konin

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz posiadam pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych oraz korzystania
z petni praw publicznych. Oswiadczenie sktadam pod odpowiedzialnoscig karng wynikajaca
z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego: “Kto, sktadajac zeznanie majace shuzy¢ za dowdd
w postgpowaniu sgdowym lub innym postgpowaniu prowadzonym na podstawie ustawy,

zeznaje nieprawdg lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.

czytelny podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie

f"-" WIELKOPOLSKIEGO Europejski Fundusz Spoteczny

Program Regionalny

E Eﬁ?gé’éfsiie -~<';v- SAMORZAD WOJEWODZTWA Unia Europejska

Projekt ,Wspomaganie preadopcji kluczem do udanej adopcji” wspotfinansowany jest
ze srodkow Unii Eurpojskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

10



Zalacznik nr 4
do Zapytania ofertowego

na specjalistyczna ustuge terapii logopedycznej lub neurologopedycznej z zakresu
kompensowania  opéznien rozwojowych, edukacyjnych, zdrowotnych dzieci
kwalifikowanych do adopcji w ramach: Projektu pn. Wspomaganie preadopcji kluczem
do udanej adopcji wspotfinansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach dziatania 7.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne - projekty konkursowe oraz pozakonkursowe
w zakresie epidemii COVID-19.

MiejscowWoSC, data........oviiiiniiii i

Nazwa i adres wykonawcy
PESEL, NIP, REGON

Telefon kontaktowy i adres e-mail

Towarzystwo Przyjaciol Dzieci
Oddzial Powiatowy w Koninie
ul. Noskowskiego 1A

62-510 Konin

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze nie bytam(em) skazana(ny) prawomocnym wyrokiem za umyslne
przestepstwo §cigane z oskarzenia publicznego lub umyS$lne przestgpstwo skarbowe.
Oswiadczenie sktadam pod odpowiedzialno$cig karng wynikajacg z art. 233 § 1 Kodeksu
Karnego:

“Kto, sktadajac zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sgdowym lub innym
postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde,

podlega karze pozbawienia wolnosci”.

czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie
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Zalacznik nr 5
do Zapytania ofertowego

na specjalistyczna ustuge terapii logopedycznej lub neurologopedycznej z zakresu
kompensowania  opéznien rozwojowych, edukacyjnych, zdrowotnych dzieci
kwalifikowanych do adopcji w ramach: Projektu pn. Wspomaganie preadopcji kluczem
do udanej adopcji wspotfinansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach dziatania 7.2 Ustugi spoteczne i zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne - projekty konkursowe oraz pozakonkursowe
w zakresie epidemii COVID-109.

OSWIADCZENIE PERSONELU PROJEKTU/OFERENTOW, )
UCZESTNIKOW KOMISJI PRZETARGOWYCH/WYKONAWCOW/ OSOBY
UPRAWNIONEJ DO DOSTEPU W RAMACH SL2014!

(obowiazek informacyjny realizowany w zwigzku z art. 13 i art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679)

W zwiazku z realizacja Projektu pn. ,,Wspomaganie preadopcji kluczem do udanej adopcji”
o$wiadczam, ze przyjmuj¢ do wiadomosci, 1Z:

1. Administratorem moich danych osobowych jest w odniesieniu do zbioru Wnioskodawcy
WRPO 2007-2013 i 2014-2020 — Marszatek Wojewodztwa Wielkopolskiego majacy
siedzibe przy al. Niepodleglosci 34, 61-714 Poznan. Natomiast w odniesieniu do zbioru
Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programdéw operacyjnych
minister wlasciwy do spraw rozwoju regionalnego, majacy siedzibe przy ul. Wspdlnej 2/4,
00-926 Warszawa.

2. W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych moge skontaktowac si¢
z Inspektorem ochrony danych osobowych

- w ramach zbioru Wnioskodawcy WRPO 2007-2013 — 2014-2020: Departament
Organizacyjny i Kadr, Urzad Marszatkowski Wojewodztwa Wielkopolskiego w Poznaniu,
al. Niepodlegtosci 34, 61-714 Poznan, e--mail:inspektor.ochrony@umww.pl,

- w ramach zbioru Centralny system teleinformatyczny: Ministerstwo Inwestycji i Rozwoju,
ul. Wspdlna 2/4,00-926 Warszawa, e-mail: iod@miir.gov.pl.

3. Moje dane osobowe beda przechowywane do czasu rozliczenia Wielkopolskiego
Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020 oraz zakonczenia
archiwizowania dokumentaciji.

4. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i speinia warunki, o ktérych
mowa art. 6 ust. 1 lit. ¢ oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
1 Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich

! Niepotrzebne skreslic.

E E‘d?gé’éjzsiie y SAMORZAD WOJEWODZTWA Unia Europejska

WIELKOPOLSKIESD Europejski Fundusz Spoteczny

Program Regionalny

Projekt ,Wspomaganie preadopcji kluczem do udanej adopcji” wspotfinansowany jest
ze srodkow Unii Eurpojskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

12



danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE— dane osobowe sg niezbedne dla realizacji
Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020 na podstawie:

1) w odniesieniu do zbioru Wnioskodawcy WRPO 2007-2013 i 2014-2020:

a)

b)

c)

2.

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia
2013 r. ustanawiajgcego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spolecznego, Funduszu Spojnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajacego przepisy ogélne
dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego
oraz uchylajacego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347
z20.12.2013, str. 320, z pdzn. zm.);

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia
2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajacego rozporzadzenie
Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 470, z pdzn. zm.);

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki
spojnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 .
poz. 1460, z p6zn. zm.).

w_odniesieniu do zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje

programOw operacyjnych:

a)

b)

d)

E Eg?ggéjzsekie ({, SAMORZAD WOJEWODZTWA Unia Europejska

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia
2013 r. ustanawiajacego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spolecznego, Funduszu Spojnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz
Europejskiego Funduszu Morskiego 1 Rybackiego oraz ustanawiajacego przepisy
ogolne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego
Funduszu Spotecznego, Funduszu Spojnosci 1 Europejskiego Funduszu Morskiego
1 Rybackiego oraz uchylajacego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE
L 347 z 20.12.2013, str. 320, z p6zn. zm.);

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia
2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajacego rozporzadzenie
Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 470,
Z pozn. zm.);

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki
spojnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz.
1460, z p6zn. zm.);

rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrze$nia 2014 r.
ustanawiajacego szczegdlowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzacych do
przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz szczegdtowe przepisy dotyczace
wymiany informacji migedzy Beneficjentami a instytucjami zarzadzajacymi,
certyfikujagcymi, audytowymi i posredniczagcymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014,
str.1).
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5. Moje dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celu realizacji Projektu
RPWP.07.02.02-30-0003/18, w  szczegdlnosci  potwierdzenia  kwalifikowalnos$ci
wydatkow, udzielenia  wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu
i sprawozdawczosci, dziatan informacyjno-promocyjnych oraz w celu archiwizacji w
ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020
(WRPO 2014+).

6. Moje dane osobowe zostaly powierzone do przetwarzania Instytucji Zarzadzajacej - Urzad
Marszatkowski Wojewodztwa Wielkopolskiego al. Niepodlegtosci 34, 61-713 Poznan,
Beneficjentowi realizujgcemu Projekt — Samorzad Wojewddztwa Wielkopolskiego —
Regionalny Os$rodek Polityki Spotecznej w Poznaniu, ul. Nowowiejskiego 11, 61-731
Poznan oraz podmiotom, ktére na zlecenie Beneficjenta uczestnicza w realizacji Projektu —
»Wspomaganie preadopcji kluczem do udanej adopcji”’- Towarzystwo Przyjaciot Dzieci
Oddziatl Powiatowy w Koninie, ul. Noskowskiego 1a, 62-510 Konin. Moje dane osobowe
mogg zostaé przekazane podmiotom realizujacym badania ewaluacyjne na zlecenie
Instytucji Zarzadzajacej lub Beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zostaé rowniez
powierzone specjalistycznym firmom, realizujagcym na zlecenie Instytucji Zarzadzajacej
oraz Beneficjenta kontrole i audyt w ramach WRPO 2014+,

7. Obowigzek podania danych wynika z przepisow prawa, , odmowa ich podania jest
rownoznaczna  z brakiem  mozliwo$ci  rozliczenia  kosztow  wynagrodzenia
w ramach Projektu.

8. Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i1 ich sprostowania oraz ograniczenia
przetwarzania.

9. Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzedu
Ochrony Danych Osobowych.

10. Moje dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji
mig¢dzynarodowe;.

11. Moje dane osobowe nie bedg poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

Os$wiadczam, iz podane przeze mnie dane osobowe s3 prawdziwe i aktualne.

MIEJSCOWOSC 1 DATA CZYTELNY PODPIS PERSONELU PROJEKTU
OFERENTOW/UCZESTNIKOW KOMISJI
PRZETARGOWYCH/WYKONAWCOW/OSOBY
UPRAWNIONEJ DO DOSTEPU W RAMACH
SL2014"

* W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej
prawnego opiekuna.
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