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ZAPYTANIE OFERTOWE 4 / MPZ z dnia 12 pazdziernika 2017 roku

Dotyczy ustugi transportowej zwigzanej z przewozem uczniébw ZESPOtU SZKOt NR 1
IM. MIKOtAJA KOPERNIKA W KOSZALINIE, KSZTAtCACYCH SIE W  TECHNIKUM
ZAWODOWYM NR 1, NA KIERUNKU TECHNIK LOGISTYK W RAMACH PROJEKTU ,MOJA
PERSPEKTYWA — ZAWOD!” w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Zachodniopomorskiego 2014-2020, Osi Priorytetowej VIII Edukacja, Dziatanie 8.6 Wsparcie
szkét i placowek prowadzacych ksztatcenie zawodowe oraz ucznidw uczestniczacych
w ksztatceniu zawodowym i oséb dorostych uczestniczacych w pozaszkolnych formach
ksztatcenia zawodowego.

1. NAZWA, ADRES ZLECENIODAWCY / ZAMAWIAJACEGO

Zespot Szkét nrl im. Mikotaja Kopernika w Koszalinie
ul. Wiadystawa Andersa 30; 75-626 Koszalin
Tel. 600580307, 943422218, fax. 943424577

2. POSTANOWIENIA OGOLNE

Zgodnie z zasadami konkurencyjnosci Zleceniodawca zwraca sie z prosbg o przedstawienie
oferty na wykonanie ustugi polegajgcej na przewozie uczniow na jednodniowy wyjazd
studyjny DLA UCZNIOW ZESPOLU SZKOt NR 1 IM. MIKOtAJA KOPERNIKA W KOSZALINIE,
KSZTALACYCH SIE W TECHNIKUM ZAWODOWYM NR 1, NA KIERUNKU TECHNIK LOGISTYK
W RAMACH PROJEKTU ,,MOJA PERSPEKTYWA - ZAWOD!”.

3. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamdwienia jest swiadczenie ustugi zgodnej z opisem zamdwienia:

Data wyjazdu: 23 pazdziernika 2017 r.(mozliwos$¢ zmiany)
Miejsca docelowe: a. Akademia Morska w Gdyni ul. Morska 81-87 81-225 Gdynia
b. DCT Gtebinowy Terminal Kontenerowy ul. Kontenerowa 7 80-601 Gdarisk
c. Centrum Zarzadzania i sterowania ruchem — Tristar ul. 10 lutego 24 Gdynia
Harmonogram wyjazdu:

1. Zbiérka mtodziezy- godz. 6:00, parking szkolny przy ZS nr 1 w Koszalinie. Przypomnienie przepiséw
BHP na wycieczce i Regulaminu wycieczki.

2. Wyjazd do Gdyni. 6.10 W trakcie trasy przewidziana jedna przerwa 15 min.

Planowany przyjazd do Akademii Morskiej w Gdansku ok. 10.00

3. Przejazd do Gdanska. 13.30 Zwiedzanie Gtebokowodnego Terminala Kontenerowego w Gdarisku.
4. Obiad.15 -15.30

5. TRISTAR - ITS - inteligentne systemy transportowe w Gdyni.

6. Przejazd w okolice Teatru Muzycznego w Gdyni — godz.18. 00.

7. Przejazd Gdynia Koszalin ok. godz. 21:00 —W trakcie trasy przewidziana jedna przerwa 15 min.

8. Rozwigzanie wycieczki ok. godz. 24:00, parking przy ZS nr 1 w Koszalinie.

taczna dtugosc trasy okoto: 470 km.

Projekt ,Mojg perspektywg — ZAWOD!” wspétinansowany przez Unie Europejskg w ramach
Dziatania 8.6. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020.
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4. OGOLNE ZOBOWIAZANIA WYKONAWCY

4.1 przewdz uczniow odbywac sie bedzie wytgcznie srodkami transportu spetniajgcymi
wymagania techniczne okreslone w przepisach ustawy - Prawo o ruchu drogowym
z dnia 20 czerwca 1997 r. (t.j. Dz.U. z 2005, Nr 108,p0z.908 z pdzn. zm.) i innych
przepisach zwigzanych z przewozem oséb, w tym ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r.
o transporcie drogowym (t.j. Dz.U. z 2007, Nr 125, poz. 874 z pézn. Zm.);

4.2 wykonawca zapewnia uczniom bezpieczny przewdz tzn. odpowiednie warunki
bezpieczenstwa i higieny;

4.3 wykonawca w ramach przejazdu zapewni dwdch kierowcdw, jesli wyjazd bedzie tego
wymagat;

4.4 w cene przejazdu wliczone bedg: parkingi, ewentualne koszty delegacji, wyzywienia
kierowcy/kierowcéw;

4.5 kierowca zapewni trafny i samodzielny dojazd do miejsc wskazanych przez kierownika
wyjazdu;

4.6 zleceniodawca potwierdzi wykonawcy najpdzniej 3 dni przed planowanym wyjazdem
o terminie realizacji wyjazdu i miejscu zbiérki;

4.7 zleceniodawca dokona ptatnosci przelewem na wskazany przez wykonawce rachunek
bankowy w ciggu 14 dni od momentu wystawienia faktury.

O UDZIELENIE ZAMOWIENIA MOGA UBIEGAC SIE WYKONAWCY, KTORZY :

5.1 posiadajg uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa naktadajg obowigzek ich posiadania (licencja na wykonywanie
transportu drogowego w zakresie przewozu oséb wydane na podstawie ustawy
z dnia 6 wrzes$nia 2001 r. o transporcie drogowym (Dz. U. Z 2007 r. Nr 12 po0z.874 z
poz.zm.);

5.2 posiadajg odpowiednig wiedze i doswiadczenie;

5.3 dysponujg odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zamdwienia.

DOKUMENTY | OSWIADCZENIA WYMAGANE DLA POTWIERDZENIA WARUNKOW
UDZIALU
W ZAMOWIENIU:

6.1 Formularz ofertowy (zatgcznik nr 1)
6.2 Oswiadczenie oferenta (zatgcznik nr 2)

6.3 Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych (zatgcznik nr 3)

Projekt ,Moja perspektywa — ZAWOD!” wspdtfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
Dziatania 8.6. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020.
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6.4 Kserokopie dokumentéw potwierdzajagcych posiadane kwalifikacje niezbedne
do realizacji zamowienia -dowdd rejestracyjny pojazdu, uprawnienia kierowcy.

Oferty niekompletne nie bedg podlegaty ocenie.

7. SKLADANIE OFERT

7.1 Kazdy Wykonawca sktada oferte na dotaczonym formularzu oferty.

7.2 Tres¢ oferty musi odpowiadac tresci niniejszego ZAPYTANIA OFERTOWEGO.

7.3 Wykonawcy ponoszg wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

7.4 Oferta musi by¢ napisana czytelnie w jezyku polskim.

7.5 Dokumenty sktadajgce sie na oferte nalezy ztozy¢é w siedzibie zamawiajgcego do
19 pazdziernika 2017 r. 12.00; adres zamawiajgcego: Zespdt Szkédt nrl im. Mikofaja
Kopernika w Koszalinie ul. Wtadystawa Andersa 30; 75-626 Koszalin.

7.6 Koperta powinna zawiera¢ dopisek: ,OFERTA NA SWIADCZENIE UStUGI
TRANSPORTOWEJ W RAMACH PROJEKTU "Mojg Perspektywa ZAWOD!".

8. OPIS KRYTERIOW OCENY OFERT

8.1 Przy wyborze ofert Zamawiajgcy bedzie sie kierowat nastepujgcymi kryteriami:
kryterium: cena — waga 100%.

Zamawiajgcy wybierze, jako najkorzystniejszg, oferte z najnizszg cena.
9. WYBOR WYKONAWCY | ZAWIADOMIENIE O WYBORZE OFERTY

Zamawiajgcy dokona wyboru wykonawcy, ktéry przedstawi najkorzystniejszg oferte
w oparciu o podane kryteria wyboru. Informacja o wyborze najkorzystniejszej oferty zostanie
zamieszczona na stronie internetowej ZS nr 1 w Koszalinie.

Ponadto wykonawcy zostang poinformowani o wyborze najkorzystniejszej oferty
telefonicznie.

10. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postepowania i nie wybierania zadnej
z ofert bez podania przyczyn.

Osoba do kontaktu:

Monika Gumowska

Tel.600580307; e-mail: gumowska.monika@wp.pl

Projekt ,Moja perspektywa — ZAWOD!” wspdtfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
Dziatania 8.6. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020.
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Zatgcznik nr 1 do ZAPYTANIA OFERTOWEGO 4 / MPZ z dnia 12 pazdziernika 2017 roku
FORMULARZ OFERTY

na wykonanie ustugi transportowej zwigzanej z przewozem uczniéw ZESPOtU SZKOt NR 1
IM. MIKOtAJA KOPERNIKA W KOSZALINIE, KSZTALCACYCH SIE W TECHNIKUM ZAWODOWYM NR
1, NA KIERUNKU TECHNIK LOGISTYK W RAMACH PROJEKTU ,,MOJA PERSPEKTYWA - ZAWOD!” w
ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020,
Osi Priorytetowej VIII Edukacja, Dziatanie 8.6 Wsparcie szkét i placowek prowadzacych ksztatcenie
zawodowe oraz ucznidw uczestniczacych w ksztatceniu zawodowym i 0séb dorostych uczestniczacych
w pozaszkolnych formach ksztatcenia zawodowego.

. ZAMAWIAJACY

Zespot Szkét nrl im. Mikotaja Kopernika w Koszalinie
ul. Wt. Andersa 30; 75-626 Koszalin

Tel. 600580307, 943422218, fax. 943424577
Il. OFERENT
Imig i NazWisko / firma OfEre@Nnta ..ottt e
AArES OFEIENTA .ttt sttt e st sa e e s sabe e s sabeesasbeesbbeesabeeesbeeeeseean
Dane do kontaktu: tel. .....cccceeoeeoennnenncenennnne €-MAl e
I1l. OFERTA CENOWA

W odpowiedzi na zapytanie sktadam oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia ze Srodkéw
publicznych na wykonanie ustugi transportowej zwigzanej z przewozem ucznidow Zespotu Szkét nr 1
im. Mikotaja Kopernika w Koszalinie w ramach projektu ,Mojg Perspektywa Zawdd!”

tj. cena brutto......ccccccuevveveneeee. zt.

Zaoferowana kwota jest ostateczna i nie podlega jakimkolwiek negocjacjom z Zamawiajacym.

1. Oswiadczam, ze zadeklarowana cena zawiera wszystkie koszty sktadajace sie na nalezyte wykonanie
przedmiotu umowy.

2.0swiadczam, ze zapoznatem sie z zapytaniem ofertowym i uznaje sie zwigzanym z okreslonymi w nim
zasadami postepowania.

Miejscowosé, data pieczec i podpis Wykonawcy

Projekt ,Moja perspektywa — ZAWOD!” wspdtfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
Dziatania 8.6. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020.
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Zatacznik nr 2 do ZAPYTANIA OFERTOWEGO 4 / MPZ z dnia 12 pazdziernika 2017 roku

(pieczec¢ lub nazwa firmy)

OSWIADCZENIE O SPEENIENIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU O ZAMOWIENIE
PUBLICZNE

Uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej za poswiadczenie nieprawdy, wynikajgcej z art. 233 § 1
ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks Karny (Dz. U. z 1997 r. Nr 88 poz. 553 z pdin. zm.)
oswiadczam, ze:

1) posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy
prawa naktadajg obowigzek ich posiadania;

2) posiadam wiedze i doswiadczenie umozliwiajgce wykonanie zamowienia;

3) dysponuje odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamowienia;

4) znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej pozwalajacej na wykonanie zamowienia.

(miejscowosc, data) (pieczec i podpis Wykonawcy

Projekt ,Moja perspektywa — ZAWOD!” wspdtfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
Dziatania 8.6. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020.
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Zatacznik nr 3 do ZAPYTANIA OFERTOWEGO 4 / MPZ z dnia 12 pazdziernika 2017 roku

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE
DANYCH OSOBOWYCH

(imie i nazwisko)

wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w procesie wytonienia Wykonawcy
na wykonanie ustugi transportowej zwigzanej z przewozem uczniéw ZESPOtU SZKOt NR 1
IM. MIKOtAJA KOPERNIKA W KOSZALINIE, KSZTALCACYCH SIE W TECHNIKUM ZAWODOWYM NR
1, NA KIERUNKU TECHNIK LOGISTYK W RAMACH PROJEKTU ,MOJA PERSPEKTYWA — ZAWOD!” w
ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020,
Osi Priorytetowej VIII Edukacja, Dziatanie 8.6 Wsparcie szkét i placowek prowadzacych ksztatcenie
zawodowe oraz uczniéw uczestniczgcych w ksztatceniu zawodowym i 0séb dorostych uczestniczacych
w pozaszkolnych formach ksztatcenia zawodowego.

miejscowosé, data czytelny podpis

Projekt ,Moja perspektywa — ZAWOD!” wspdtfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach
Dziatania 8.6. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego 2014-2020.



