
 
 

 

 
                                                                                
                                                                                                                                                                        

ZAPYTANIE OFERTOWE  

Stowarzyszenie „KROKUS-Wiązowna” zwraca się z prośbą o przedstawienie oferty na poniżej opisany 
przedmiot zamówienia: 

Świadczenie usług psychologicznych w ramach projektu „Mam pomysł na siebie” w ramach 
Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego na lata 2014-2020 oś 
priorytetowa IX Wspieranie włączenia społecznego i walka z ubóstwem, Działanie 9.1 Aktywizacja 
społeczno –zawodowa osób wykluczonych i przeciwdziałanie wykluczeniu społecznemu 

 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia: 

1. Przedmiotem zamówienia jest usługa polegająca na świadczeniu usług psychologicznych na 
terenie gminy Wiązowna dla 36 osób uczestników Projektu w podziale na 3 tury każda po 12 osób.  

2. Czas trwania Projektu: 01.09.2019r. – 31.08.2022r. I tura: październik – lipiec.  
3. Przewidywana wielkość zamówienia, o którym mowa w ust. 1 wynosi łącznie 360 godzin w tym:  

a. opracowanie ścieżek reintegracji dla wszystkich uczestników  - 72 godz. (2 godz. na każdego 
uczestnika) -  24 godz. w 2019r. , 24 godz. w 2020r. i 24 godz. w 2021r. – przewidywany termin 
październik.  

b. Warsztaty umiejętności i kompetencji społecznych –  w sumie 168 godz.: w 2019r.: I tura -24 
godz., w 2020r. : I tura -32 godz.  i II tura 24 godz., w 2021r.: II tura -32 godz. i  III tura  - 24 
godz., w 2022r.: III tura -32 godz. Każde spotkanie trwające 4 godziny. Jedna tura trwa od 
października do czerwca. Przewiduje się realizację zadania wg. schematu: 6 spotkań co tydzień, 
4 spotkania co 2 tygodnie i 4 spotkania 1 x w miesiącu.  

c. Indywidualne poradnictwo specjalistyczne – 72 godz., średnio 2 godz. na uczestnika: w 2020r.: 24 
godz., w 2021r.: 24 godz., w 2022r.: 24 godz.  w ramach realizacji przewiduje się: indywidualne 
spotkania z psychologiem, terapeutą. Z możliwością zwiększenia tej części zamówienia do max. 
4 godz. na uczestnika tj. w sumie 144 godz.  w związku z opracowaną ścieżką reintegracji i 
potrzebami uczestnika. Jedna tura trwa od stycznia do czerwca.  

d. Warsztaty kompetencji społecznych na wyjeździe – dwa razy w trakcie trwania jednej tury, 
łącznie 6 wyjazdów w trakcie trwania projektu.  W trakcie każdego wyjazdu  zostanie 
przeprowadzonych 2 spotkania każde po 4 godziny.  W sumie 48 godz.  do realizacji na 6 
wyjazdach. Przewidywany termin październik/listopad oraz maj/czerwiec/lipiec.  

4. Zamawiający zapewnia salę do przeprowadzenia zajęć grupowych (wyposażoną w flipchart, 
rzutnik, TV z DVD)  i indywidualnych.  

5. Planowane wsparcie zostanie dostosowane do potrzeb uczestników dlatego przewiduje się 
dostępność osób prowadzących  do realizacji usług pięć dni w tygodniu w godzinach 
popołudniowych oraz w soboty.  

6. Określenie przedmiotu zamówienia wg Wspólnego Słownika Zamówień (CPV): 
 85121270-6   Usługi psychiatryczne lub psychologiczne 
7.  Usługa będzie obejmowała: ustalenie harmonogramów spotkań z Zamawiającym, przygotowanie i 

prowadzenie dzienników zajęć, list obecności; przeprowadzenie konsultacji indywidualnych i 
grupowych wg. potrzeb ustalonych z grupą i Zamawiającym, opracowanie ścieżek wsparcia i 
reintegracji we współpracy z pracownikiem socjalnym. W czasie zajęć grupowych prowadzona 
będzie dokumentacja zdjęciowa/ fotograficzna.  

8. Planowany termin realizacji zamówienia: od 17.10.2019 r. - 31.07.2022 r. -  wg. harmonogramów 
poszczególnych zadań. 

9.  Warunki udziału w postępowaniu i wymagania w stosunku do Wykonawcy: 
9.1 Wykonawcami mogą być zarówno osoby fizyczne i prawne prowadzące działalność gospodarczą 
(rozliczenie na podstawie faktury VAT lub rachunku), 
9.2 Wykonawca zapewnia świadczenie usług przez osobę posiadającą: 



 
 

 

a)   odpowiednie kwalifikacje tj. wykształcenie wyższe  i potwierdzone odpowiednim dokumentem 
kwalifikacje psychologa klinicznego, psychoterapeuty lub specjalisty psychoterapii uzależnień 
b) min. 3 –letnie doświadczenie w pracy psychologicznej i terapeutycznej (indywidualnej i grupowej)  
w tym również z osobami zagrożonymi wykluczeniem społecznym, w tym uzależnionymi i 
współuzależnionymi od alkoholu, niepełnosprawnymi, bezrobotnymi (również długotrwale), Przez 
„min. 3-letnie doświadczenie zawodowe” rozumie się min. 36 miesięczne zaangażowanie w 
wykonywaniu obowiązków zawodowych psychologa, lub w łącznym wymiarze min. 600 godzin w 
okresie 3 lat przed dniem złożenia oferty a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym 
okresie. 
9.3. Zamawiający oczekuje, że usługę będą realizowały osoby wskazane w ofercie. Zamawiający w 
szczególnie uzasadnionych przypadkach dopuszcza, że Wykonawca do realizacji usługi wskaże inne 
osoby posiadające tożsame lub wyższe kwalifikacje. Zmiana osoby jest możliwa po uzyskaniu 
akceptacji Zamawiającego.  
 

10. Kryterium oceny ofert – Kryterium nr 1: Cena 50% oraz Kryterium nr 2:  doświadczenie 
osoby/osób, które będą realizować usługi psychologiczne – 50%  

10.1 W celu wyboru najkorzystniejszej oferty, Zamawiający będzie się posługiwał następującym 
wzorem: 
 
Pmin 
An= -------------------------- x 50pkt 
Pn 
 
An – liczba punktów przyznanych ofercie podlegającej ocenie za kryterium „Cena” 
P min – cena minimalna wśród ważnych ofert 
Pn – cena zaproponowana przez Wykonawcę w danej ofercie 

10.2 Ocena wg kryterium nr 2 „Doświadczenie osoby/osób, które będą realizować usługi 
psychologiczne” 
Oferta otrzyma odpowiednią liczbę punktów za doświadczenie rozumiane jako wykonywanie przez 
wskazaną osobę /osoby usług psychologicznych na podstawie umowy cywilnoprawnej lub w ramach 
prowadzenia działalności gospodarczej tożsamej z przedmiotem zamówienia. 
 
W celu wyboru najkorzystniejszej oferty, Zamawiający przyzna ofercie punkty zgodnie  
z zasadami opisanymi w poniższej tabeli: 
 

Lp. Doświadczenie Punkty 

1. 

Doświadczenie zawodowe w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym 
obejmujące okres nieprzekraczający 3 lat lub obejmujące łączny wymiar do 600 godzin (w 
przypadku umowy cywilnoprawnej). 

5 

2. 

Doświadczenie w w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym 
obejmujące okres przekraczający 3 lata i nie przekraczający 5 lat (w przypadku umowy o 
pracę/prowadzenia działalności gospodarczej) lub obejmujące łączny wymiar od 600 godzin do 
800 godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

10 

3. 

Doświadczenie w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym 
obejmujące okres przekraczający 5 lat  i nie przekraczający 7lat (w przypadku umowy o 
pracę/prowadzenia działalności gospodarczej) lub obejmujące łączny wymiar od 800 godzin do 
1200 godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

20 

4. 

Doświadczenie w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym 
obejmujące okres przekraczający 7 lat i nie przekraczający 9 lat (w przypadku umowy o 
pracę/prowadzenia działalności gospodarczej) lub obejmujące łączny wymiar od 1200 godzin do 

30 



 
 

 

1600 godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

5. 

Doświadczenie w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym 
obejmujące okres dłuższy, niż 9 lat (w przypadku umowy o pracę/prowadzenia działalności 
gospodarczej) lub obejmujące więcej, niż 1600 godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

40 

6.  
Doświadczenie w prowadzeniu warsztatów w podobnych projektach np. współfinansowanych ze 
środków z EFS – udział w min. 3 projektach, w tym każdy trwający min. 6 miesięcy.   

10 

 
Maksymalna liczna punktów wynosi 100. 
Za najkorzystniejszą zostanie uznana oferta, która w ramach przedstawionych powyżej kryteriów 
otrzyma największą liczbę (sumę) punktów (liczba punktów za kryterium nr 1 + liczba kryteriów nr 2) 
 
Całkowita liczba punktów będzie zaokrąglona do 2 miejsc po przecinku. Zamawiajmy będzie stosował 
zasadę, że podlegające zaokrągleniu liczby o wartościach 1 do 4 będą zaokrąglane  
w dół, a liczby o wartościach od 5 do 9 w górę. 
 
11. Wykonawca zobowiązany będzie przekazywać Zamawiającemu po zakończonym miesiącu, w 
którym realizowane były usługi psychologiczne: 

1) karty pracy za każdy miesiąc świadczonych usług psychologicznych  
2) dzienniki zajęć, listy obecności, ew. zdjęcia z zajęć grupowych, opracowane ścieżki reintegracji i 

wsparcia.  
12. Wykonawca będzie obciążać Zamawiającego jedynie kosztami stanowiącymi iloczyn stawki 
godzinowej i ilości godzin faktycznie zrealizowanych usług psychologicznych, z zastrzeżeniem, że do 
czasu świadczenia usług nie jest wliczany czas dojazdu lub dojścia do miejsca świadczenia usług 
psychologicznych. 
13.  Wykonawca zobowiązany będzie zapewnić stały kontakt telefoniczny osób świadczących usługi 
psychologiczne z Zamawiającym. 

 
14.  Terenem, na którym będą świadczone przedmiotowe usługi jest Dom Społeczny w Radiówku 
(Radiówek 25) lub teren gminy Wiązowna. 
15.  Treść oferty musi odpowiadać treści zapytania ofertowego i zostać sporządzona wg formularza 
ofertowego stanowiącego załącznik nr 1 do niniejszego zapytania;  
Płatność/rozliczenie z Wykonawcą nastąpi na podstawie faktury VAT lub rachunku po ich 
przedstawieniu w ciągu 14 dni rachunku  po podpisaniu protokołu odbioru przez Zamawiającego.  

 
16. Ofertę prosimy złożyć w na adres:  Stowarzyszenie „KROKUS-Wiązowna”, Radiówek 25, 05-462 
Wiązowna, z napisem: Konsultacje psychologiczne w ramach projektu „Mam pomysł na siebie”.” lub 
przesłać pocztą tradycyjną na adres Stowarzyszenia   z napisem:   Konsultacje psychologiczne w 
ramach projektu „Mam pomysł na siebie lub przesłać na adres e-mail: stow.krokus@onet.pl  w 
terminie do dnia 16.10.2019 r. do godz. 24.00 (decyduje data wpływu). 

   

mailto:stow.krokus@onet.pl


 
 

 

Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego 
 
      
…………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………… 
(nazwa firmy / imię i nazwisko, adres,  NIP wykonawcy, adres-
email, telefon) 
 
                    Stowarzyszenia „KROKUS-Wiązowna” 
       Radiówek 25 
       05-462 Wiązowna 
 
 

Oferta na wykonania usługi 
 
Odpowiadając na zapytanie ofertowe dotyczące wyboru wykonawcy do świadczenie usług 
psychologicznych w ramach projektu  „Mam pomysł na siebie” współfinansowanego przez Unię 
Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, zgodnie z wymogami określonymi w 
zapytaniu ofertowym, oświadczam, iż oferuję wykonanie przedmiotu zapytania w zakresie objętym 
zapytaniem ofertowym za cenę brutto: 

 

Lp. Nazwa Kwota za 1 godz. 
brutto   

Liczba godz. Łączna kwota 
(3x4) = 5 

1 2 3 4 5 

1. 
 
 

Usługa psychologiczna 
– 1 godzina.  

 360 godz.   

 

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

Oświadczam, że: 
1) zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń, 
2) posiadam wiedzę i umiejętności pozwalające na wykonanie zamówienia , 
3) oświadczam, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia 

i realizacji przyszłego świadczenia umownego. 
4) wrażam zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu ofertowym, 
5) oświadczam, że jestem związany ofertą na okres 30 dni od upływu terminu składania ofert. 
6) termin wykonania usługi nie przekroczy dnia 31.07.2022r. 
7) do realizacji niniejszego zamówienia wskazuję n/w osobe/osoby:  

 
Imię i nazwisko: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Wykształcenie/kwalifikacje: …………………………………………………………………………………………….……… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Osoba ta legitymuje się następującym doświadczeniem:  

Lp. Doświadczenie 

Należy 
zaznaczyć 
właściwe 
znakiem X 



 
 

 

1. 

Doświadczenie zawodowe w prowadzeniu grupowego i indywidualnego 
wsparcia/poradnictwa psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem 
lub wykluczeniem społecznym obejmujące okres nieprzekraczający 3 lat lub 
obejmujące łączny wymiar do 600 godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

 

2. 

Doświadczenie w w prowadzeniu grupowego i indywidualnego 
wsparcia/poradnictwa psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem 
lub wykluczeniem społecznym obejmujące okres przekraczający 3 lata i nie 
przekraczający 5 lat (w przypadku umowy o pracę/prowadzenia działalności 
gospodarczej) lub obejmujące łączny wymiar od 600 godzin do 800 godzin (w 
przypadku umowy cywilnoprawnej). 

 

3. 

Doświadczenie w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem 
społecznym obejmujące okres przekraczający 5 lat  i nie przekraczający 7lat (w 
przypadku umowy o pracę/prowadzenia działalności gospodarczej) lub obejmujące 
łączny wymiar od 800 godzin do 1200 godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

 

4. 

Doświadczenie w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem 
społecznym obejmujące okres przekraczający 7 lat i nie przekraczający 9 lat (w 
przypadku umowy o pracę/prowadzenia działalności gospodarczej) lub obejmujące 
łączny wymiar od 1200 godzin do 1600 godzin (w przypadku umowy 
cywilnoprawnej). 

 

5. 

Doświadczenie w prowadzeniu grupowego i indywidualnego wsparcia/poradnictwa 
psychologicznego m.in. na rzecz osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem 
społecznym obejmujące okres dłuższy, niż 9 lat (w przypadku umowy o 
pracę/prowadzenia działalności gospodarczej) lub obejmujące więcej, niż 1600 
godzin (w przypadku umowy cywilnoprawnej). 

 

6.  
Doświadczenie w prowadzeniu warsztatów w podobnych projektach np. 
współfinansowanych ze środków z EFS – udział w min. 3 projektach, w tym każdy 
trwający min. 6 miesięcy.   

 

 
 

Oświadczam/y, że wyżej wskazana osoba posiada odpowiednie kwalifikacje, zgodne  

z wymaganiami Zamawiającego, oraz jest zdolna do wykonania zamówienia opisanego  

w zapytaniu ofertowym. 

Ponadto oświadczam/y, że na żądanie Zamawiającego przedstawię/my świadectwa 

pracy/zaświadczenia lub referencje potwierdzające informacje zawarte w powyższym zdaniu. 

 
 
 
 

………………………………………………………………………… 
(miejscowość, data, pieczęć i/lub czytelny 

podpis) 

 

    
 


