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Miejski O$rodek Pomocy Spotecznej w Bartoszycach zwraca sie z prosbg o przedstawienie
w formie pisemnej oferty cenowej na ustuge gastronomiczng (cena brutto) w formie obiadu
dla 40-osobowej grupy (rodzice z dzie€mi) — uczestnikéw wyjazdu rodzinnego w dniu 09 listopada
2018 r., organizowanego w ramach projektu pn. ,BgdZ aktywny” - rozwdj ustug spofecznych szansg
na aktywne uczestnictwo w Zzyciu spotecznosSci lokalnej, wspoffinansowanego ze $rodkéw
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Warminsko - Mazurskiego na lata 2014 - 2020, O$ priorytetowa: RPWM.11.00.00 Wigczenie
spoteczne, Dziatanie RPWM.11.02.00 ,Utatwienie dostepu do przystepnych cenowo, trwatych oraz
wysokiej jakosci ustug, w tym opieki zdrowotnej i ustug socjalnych $wiadczonych w interesie oginym”,
Poddziatanie RPWM.11.02.03 Utatwianie dostepu do ustug spotecznych, w tym integracja
ze $rodowiskiem lokalnym - projekty konkursowe.

I. Nazwa i adres Zamawiajacego:
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Bartoszycach
ul. Pienieznego 10a, 11-200 Bartoszyce

Il. Przedmiot zamoéwienia:
Przedmiotem zamowienia jest ustuga gastronomiczna w formie obiadu dla 40-osobowej grupy (rodzice
oraz dzieci). Minimalna oferta obiadu powinna sktadac¢ sie z:

* zupy/kremu min. 200 ml/porcja;

* drugie danie: ziemniaki z wody, pieczone lub frytki lub ryz/kasza/makaron — min. 150g/porcja,
sztuka migsa lub ryba min. 150 g/porcja, zestaw suréwek warzywnych/gotowanych warzyw min.
150g/porcja;

* drugie danie w wariancie wegetarianskim: min. 400g/porcja;

e deseru: min. 150g/porcja;

* napoju: min. 250 ml na osobe, do wyboru: woda gazowana i niegazowana, $wieze soki lub
kompot z owocow.

lll. Sposoéb przygotowania oferty:
1. Oferta powinna:
* byc¢ opatrzona pieczatkg firmowa,
* posiada¢ date sporzgdzenia,
* zawierac adres lub siedzibe oferenta, numer telefonu, numer NIP,
* by¢ podpisana czytelnie przez Wykonawce.
2. Kazdy oferent moze przedtozyc¢ tylko jedng oferte.
3. Wykonawca zobowigzany jest do ztozenia oferty na przestanym Zatgczniku nr 1 Formularz ofertowy.
4. Wykonawca zobowigzany jest do przedtozenia propozycji menu.

IV. Kryteria wyboru oferty:
* cena za realizacje zaméwienia, spetniajgcego wszystkie wymagania zawarte w niniejszym
zapytaniu — max. 90 pkt.
* propozycja menu zgodna z oczekiwaniami Zamawiajgcego — max. 10 pkt.
Oceny i wyboru efert dokona Zespét ds. Zarzadzania Projektem. Na realizacje zaméwienia zostanie za-
warta umowa.

Projekt ,, Bgd? aktywny” - rozwdj ustug spolecznych szansq na aktywne uczesmictwo w Zyciu spotecznosci lokalnej, wsp(')tﬁnansqwany
z Buropejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Wanni_r’ls_koTMazursklego
na lata 2014-2020 realizowany przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Bartoszycach w imieniu Gminy Miejskiej Bartoszyce



Fundusze

ek ' ia Europejska
Europejskie </ Unia Europe

: WARMIA Fl Europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny Mazvey. Ldrowe Zycie, czysty zysk

V. W razie dodatkowych pytan prosimy o kontakt pod nr tel. 89 762 97 77 z Katarzyna Bucior,
asystentem koordynatora projektu. Zamawiajacy oczekuje realizacji zamowienia do dnia 9
listopada 2018 r.

Termin skfadania ofert do 05.11.2018 r. do godz. 15:00.

w sekretariacie MOPS, ul. Pienieznego 10 A w Bartoszycach,

drogg e-mail na adres: sekretariat@mopsbartoszyce.pl (prosze o wpisanie w tytule wiadomosci
- ,Oferta cenowa — projekt ,Badz aktywny”).

Z powazaniem

Wykonata: KB1, tel. 89 762 97 77

Projekt ,, Bqdz aktywny” - rozwdj ustug spotecznych szansq na aktywne uczestictwo w zZyciu spotecznosci lokalnej, wspotfinansowany
z Europejskiego Funduszu Spolecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Warminsko-Mazurskiego
na lata 2014-2020 realizowany przez Miejski Osrodek Pomocy Spofecznej w Bartoszycach w imieniu Gminy Miejskiej Bartoszyce
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Zatgcznik Nr 1
- wzor formularza oferty

ZAMAWIAJACY:

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
w Bartoszycach

ul. Pienieznego 10a,

11-200 Bartoszyce

(Nazwa i adres Wykonawcy lub jego piecze¢ firmowa, adresowa)
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Osoba upowazniona do kontaktu z ZamawiaJaCym: .......c.ccccrreriiirnniinneniiis e sesneas

Niniejszym, w imieniu wymienionego powyzej Wykonawcy oferujemy realizacje na rzecz Zamawiajacego —
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Bartoszycach, ustugi zwigzane;j z:

przygotowaniem i podaniem positku (ustuga gastronomiczna) w dniu 9 listopada 2018 r.,
organizowanej w ramach projektu pn. ,Badz aktywny” - rozwdj usfug spofecznych szansa na
aktywne uczestnictwo w Zyciu spotecznosci lokalnej, wspéifinansowanego ze $rodkéw
Europejskiego Funduszu Spolecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Warminsko - Mazurskiego na lata 2014 - 2020, O$ priorytetowa: RPWM.11.00.00
Wiaczenie spoteczne, Dziatanie RPWM.11.02.00 ,Utatwienie dostepu do przystepnych cenowo,
trwatych oraz wysokiej jakosci ustug, w tym opieki zdrowotnej i ustug socjalnych $wiadczonych
w interesie ogélnym”, Poddziatanie RPWM.11.02.03 Utatwianie dostepu do ustug spotecznych, w tym
integracja ze srodowiskiem lokalnym - projekty konkursowe,

za nastepujacg cene ofertowg obliczong zgodnie z wymogami Zamawiajgcego to jest:

Do powyzszej kwoty zostanie*/ nie zostanie* doliczony
zakwote=netto PLNS oz mnii s s e i podatek VAT, w zwigzku z czym oferowana kwota
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Przystepujac do postepowania w sprawie udzielenia zaméwienia na $wiadczenie ustugi gastronomicznej
dla uczestnikow wycieczki rodzinnej, organizowanej w ramach projektu pn. ,,Badz aktywny” - rozwoj
ustug spofecznych szansg na aktywne uczestnictwo w zyciu spofecznosci lokalnej, OSWIADCZAM
ZE:

1. spetniam warunki okreslone w zapytaniu ofertowym.

2. warunki zawarte w zapytaniu dotyczacym zamoéwienia, o ktére sie ubiegam akceptuje.

3. gwarantujg¢ niezmienno$¢ ceny oferowanej za wykonanie przedmiotu zaméwienia do 09 listopada
2018r. wiacznie.

Projekt ,, Bgdz aktywny” - rozwdj ustug spotecznych szansq na aktywne uczestnictwo w zZyciu spotecznosci lokalnej, wsp(')lﬁnansqwany
z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Warrmfls_ko.-Mazursklego
na lata 2014-2020 realizowany przez Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Bartoszycach w imieniu Gminy Miejskiej Bartoszyce
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w razie wybrania mojej/naszej oferty zobowigzuje/emy sie do podpisania umowy w miejscu i terminie
okreslonym przez Zamawiajgcego.

prowadze dziatalnos¢ gospodarczg w zakresie objetym przedmiotem zamowienia.

dysponuje niezbednym zapleczem technicznym i potencjatem osobowym gwarantujgcym rzetelne
wykonanie zamowienia.

znajduje sie w sytuacji finansowej i ekonomicznej, zapewniajgcej prawidtowe wykonanie zamoéwienia.
Nie jestem powigzany/powigzana z Zamawiajgcym osobowo lub kapitatowo.

podpis Wykonawcy

Projekt ,, Badz aktywny” - rozwdj ustug spolecznych szansq na aktywne uczestnictwo w Zyciu spolecznosci lokalnej, wspotfinansowany
z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Warminisko-Mazurskiego
na lata 2014-2020 realizowany przez Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Bartoszycach w imieniu Gminy Miejskiej Bartoszyce



