
 

 
 

Nabór na stanowisko kierowcy w ramach Projektu  
„Wiązowskie Centrum Usług Społecznych” 

Cel zamówienia  
Celem zlecenia jest wykonanie użyczonym mikrobusem dowozu 11 osób z 
niepełnosprawnością na zajęcia terapeutyczne oraz odwiezienie do miejsc zamieszkania.  
Przedmiot zamówienia  
Zarząd Stowarzyszenia Rodzin i Przyjaciół Osób Niepełnosprawnych Intelektualnie 
„Jesteśmy!” ogłasza nabór na stanowisko kierowcy mikrobusu w ramach projektu 
„Wiązowskie Centrum Usług Społecznych” Okres realizacji Projektu: 01.01.2017 r. – 
31.12.2018 r.  
1.Wymagania niezbędne:  
1.1 prawo jazdy kat B  
1.2 kilkuletnie doświadczenie w kierowaniu autem typu mikrobus, doświadczenie w 
przewożeniu osób z niepełnosprawnością, dobra znajomość gminy Wiązowna.  
2. Wykonawcy realizujący przedmiot zapytania na podstawie umowy zlecenia, zobowiązany 
będzie do wykonywania usługi osobiście. 
3. Odbiorcy wsparcia i zakres wykonywanych zadań na stanowisku:  
Odbiorcy wsparcia: 11 osób z niepełnosprawnością z terenu gminy Wiązowna  
Zakres zadań: Dowiezienie 11 osób z niepełnosprawnością w dwóch grupach po 6/5 osób na 
zajęcia do Radiówka i odwiezienie do miejsc zamieszkania. Każda grupa jest dowożona 1 raz 
w tygodniu na godzinę 15.00 i odwożona po godzinie 19.00.  
4.Informacje dodatkowe:  
4.1. oferowana forma zatrudnienia – umowa zlecenie,  
4.2. Planowany termin realizacji zlecenia – 09.01.2017 r. do 30.11.2018 r.  
4.3. Łączne zaangażowanie zawodowe Wykonawcy w realizację wszystkich projektów 
finansowanych z funduszy strukturalnych i FS oraz działań finansowanych z innych źródeł, w 
tym środków własnych beneficjenta i innych podmiotów, nie może przekraczać 276 godzin 
miesięcznie.  
5.Wymagane dokumenty:  
5.1. CV i list motywacyjny (podpisane odręcznie)  
5.2. oświadczenie o treści: ”Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych 
osobowych zawartych w ofercie pracy dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu 
rekrutacji zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 rok u o ochronie danych osobowych (t.j. 
Dz.U.2016 r. poz. 922)  
5.3. kserokopia prawa jazdy.  
5.4. oświadczenie o posiadaniu pełnej zdolności do czynności prawnych i korzystaniu z pełni 
praw publicznych.  
5.5. oświadczenie o niekaralności za przestępstwa umyślne ścigane z oskarżenia publicznego 
lub umyślne przestępstwa skarbowe.  
5.6 wypełniony załącznik nr 1 - oświadczenie o braku powiązań.  
5.7 ofertę cenową za dzień dowozu wg wzoru załącznik nr 2  
UWAGA! Oświadczenia powinny być własnoręcznie podpisane. Kopie złożonych 
dokumentów powinny posiadać osobiste potwierdzenie ”za zgodność z oryginałem” 
dokonane przez osobę składającą ofertę .  
 



 

6. Termin, sposób i miejsce składania dokumentów: Wymagane dokumenty aplikacyjne 

uważa się za dostarczone w terminie, jeżeli zostały złożone w zamkniętej kopercie lub 

przesłane listem poleconym, z podanym adresem zwrotnym ( w tym numer telefonu 

kontaktowego i adres poczty elektronicznej), w terminie do dnia 5 stycznia 2017 r. do godz. 

10.00 na adres: Warsztaty Terapii Zajęciowej przy Stowarzyszeniu „Jesteśmy!”, Radiówek 25 

( decyduje data wpływu do WTZ) z dopiskiem na kopercie „ Nabór na kierowcę”.  

7. Postępowanie rekrutacyjne: 

 7.1. Aplikacje które wpłyną do Zarządu Stowarzyszenia po terminie nie będą rozpatrywane.  

7.2. Osoby, które spełnią wymagania formalne określone w ogłoszeniu oraz zakwalifikują się 

do dalszego postępowania zostaną poinformowane telefonicznie i zaproszone do dalszego 

etapu postępowania kwalifikacyjnego – rozmowy kwalifikacyjne w dniu 8.01.2018r.  

 7. 3. Rekrutacja na stanowisko będzie złożona z dwóch etapów: - wstępna, formalna selekcja 

dokumentów aplikacyjnych, - rozmowa kwalifikacyjna.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Załącznik nr 1 

 

Data…………………………… 

……………………………… 

……………………………… 

……………………………… 

……………………………… 

 

 

Oświadczam, iż nie jestem/jestem1  powiązany osobowo lub kapitałowo z Zamawiającym. Przez 

powiązania osobowe lub kapitałowe rozumie się wzajemne powiązania pomiędzy Zamawiającym lub 

osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami 

wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem 

procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcą, polegające w szczególności na:   

a) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej; 

b) posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji; 

c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika; 

d) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, w 

stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub pozostawania w 

stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

 

 

 

 

…………………………… 

podpis 

                                                           
1 Niepotrzebne skreślić.  



 

Załącznik nr 2  

…………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………… 

(nazwa firmy / imię i nazwisko, adres,  NIP wykonawcy, adres-email, 

telefon) 

 

       Stowarzyszenie Rodzin i Przyjaciół Osób  

Niepełnosprawnych Intelektualnie „JESTEŚMY!” 

        

Oferta na dowóz uczestników 
 

Odpowiadając na nabór dotyczący dowozu osób z niepełnosprawnościami w ramach projektu  

„Wiązowskie Centrum Usług Społecznych” współfinansowanego przez Unię Europejską w ramach 

Europejskiego Funduszu Społecznego, oświadczam, iż oferuję wykonanie przedmiotu zapytania/naboru w 

zakresie objętym zapytaniem ofertowym za cenę brutto: 

Lp. Nazwa Cena za 1 dzień  

1 2 3 

1. 

 

 

Dowóz    

 

Cena brutto słownie:……………………………………………………………………………………….. 

Oświadczam, że: 

1) zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń, 
2) posiadam doświadczenie pozwalające na wykonanie zamówienia , 
3) niniejsze zamówienia wykonam osobiście i bez udziału podwykonawców rozumianych jako 

podmioty prowadzące działalność gospodarczą,  
4) termin wykonania usługi nie przekroczy dnia 30.11.2018 r. 

 

                                                                     ………………………………………………… 

(miejscowość, data, pieczęć i/lub czytelny podpis)  


