
W ramach procedury rozeznania rynku
(szacowanie wartości zamówienia)

zapraszamy do składania ofert na przeprowadzenie w terminie od 01.02.2019-31.12.2019 łącznie
392 godzin spotkań, diagnozy i konsultacji psychologicznych dla osób uczestniczących w projekcie
„Profilaktyka  i  edukacja  zdrowotna  pracowników  MOPS  w  Tczewie”  współfinansowanym  ze
środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020.

Wyceny  powinny  być  złożone/przesłane  do  dnia  30.01.2019  do  godz.  10.00  na  adres
k.cymanowski@mops.tczew.pl lub faksem pod nr 58 532-60-03.

W celu zapewnienia porównywalności wszystkich wycen Zamawiający zastrzega sobie prawo do
skontaktowania  się  z  właściwymi  Wykonawcami  w  celu  uzupełnienia  lub  doprecyzowania
przesłanych wycen.

Dodatkowo informujemy, że Miejski  Ośrodek Pomocy Społecznej w Tczewie zawiera umowy na
podstawie własnych umów stosowanych w MOPS w Tczewie.

Złożone wyceny nie stanowią oferty  w myśl  art.66 Kodeksu Cywilnego,  jak również  niniejsze
ogłoszenie nie  jest  ogłoszeniem  w  rozumieniu  Ustawy  Prawo  Zamówień  Publicznych,  jest
rozeznaniem rynku na potrzeby oszacowania wartości zamówienia.

Zamawiający zastrzega, że przedstawiona w wycenie całkowita cena realizacji zamówienia stanowi
informację  publiczną  w  rozumieniu  Ustawy  o  dostępie  do  informacji  publicznej. 
W  przypadku  zastrzeżenia  informacji  przez  wykonawcę  jako  tajemnicy  przedsiębiorstwa  lub
tajemnicy przedsiębiorcy jego wycena podlega odrzuceniu.

I. Opis przedmiotu zamówienia:
Usługa polega na przeprowadzeniu  łącznie 392  godzin zegarowych spotkań, diagnozy i konsultacji
psychologicznych   rzecz  uczestników/czek  projektu  pn.  „Profilaktyka  i  edukacja  zdrowotna
pracowników MOPS w Tczewie”.  Usługą objęci zostaną pracownicy Miejskiego Ośrodka Pomocy
Społecznej w Tczewie

1. Usługa obejmuje:

 Przeprowadzenie 6 spotkań informacyjnych dla pracowników MOPS o celach

podejmowanych działań – 12 godzin

 przeprowadzenie  pogłębionej  diagnozy  pracowników  w  zakresie

występowania  oraz  skali  problemu  wypalenia  zawodowego  oraz

przemęczenia psychofizycznego – 280 godzin
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 indywidualne  spotkania  dla  osób,  które  z  uwagi  na  stopień  wypalenia

zawodowego oraz stan psychofizyczny wymagają wsparcia specjalistycznego

ukierunkowanego na niwelowanie czynników obciążających – 100 godzin

1. Celem spotkań jest przedstawienie celu podejmowanych działań w ramach projektu oraz
korzyści z udziału.

2. Celem  diagnozy  jest  wyłonienie  osób  wymagających  wsparcia  i  ustalenie  niezbędnego
zakresu wsparcia dla poszczególnych osób z uwzględnieniem indywidualnych potrzeb oraz
zakresu projektu. Zakres wsparcia w ramach projektu zostanie przekazany wykonawcy 

3. Celem indywidualnych konsultacji  jest  poprawa funkcjonowania  osób uczestniczących w
środowisku pracy.

4. Zakres wsparcia w okresie realizacji zamówienia przedstawia się następująco:

Okres realizacji Liczba godzin Zakres usługi Liczba osób objętych
wsparciem

II-III 2019 12 6 spotkań 
informacyjnych

140

II-III 2019 280 Pogłębiona diagnoza 140

III-XII 2019 100 Wsparcie
indywidualne

10

Usługi będą świadczone na podstawie umowy . Wykonawca z tytułu wykonania niniejszej
umowy  otrzyma  wynagrodzenie  miesięczne  w  wysokości  stanowiącej  iloczyn  stawki
godzinowej za 1 godzinę świadczenia usługi i ilości godzin świadczenia usługi, w terminie 10
dni roboczych od przedstawienia przez Wykonawcę kompletu dokumentów wskazanych  
w pkt. 14. 

5. Działania w ramach zlecenia ukierunkowane będą na przeciwdziałanie jakiejkolwiek
dyskryminacji,  poprzez  unikanie  przekazu  dyskryminującego,  ośmieszającego  lub
utrwalającego  stereotypy.  Sposób  przekazywania  informacji  prowadzony  będzie
przejrzyście  z  uwzględnieniem  potrzeb  poszczególnych  uczestników,  w  tym  z
niepełnopsrawnościami.

6.  Planowany termin wykonania usługi: do dnia 31.12.2019

7. Zajęcia  mogą  odbywać  się  od  poniedziałku  do  piątku  w  godzinach  08.00-15.00
ustalanych indywidualnie z uczestnikami zależnie od zaangażowania uczestników w
pozostałe działania w ramach projektu.



8. Wykonawca w porozumieniu z Zamawiającym ustali terminarz poszczególnych działań. 

9.  Działania będą prowadzone w pomieszczeniach Miejskiego Ośrodku Pomocy Społecznej  
w Tczewie.

10.Wykonawca  powinien  posiadać  doświadczenie  w  prowadzeniu  diagnozy  i  konsultacji
psychologicznych  w  tym  w  zakresie  wypalenia  zawodowego-osoba  z  wykształceniem
psychologicznym-  osoby,  które  ukończyły  jednolite  studia  magisterskie  na  kierunku
psychologia.

11. Materiały potrzebne do przeprowadzenia diagnozy konsultacji zapewni Zamawiający
po uzgodnieniu z Wykonawcą i akceptacji  planowanych wydatków pod względem
zgodności  
z projektem.

12. Zamawiający podpisze z Wykonawcą umowę w zakresie przetwarzania danych osobowych
osób uczestniczących.

13.Wykonawca zobowiązany będzie do prowadzenia list obecności. Dokumentacja związana  
z wykonywaniem usługi będzie przechowywana w siedzibie Zamawiającego.

II. Informacje dodatkowe

Zgodnie  z  art.  13  ust.  1  i  2  rozporządzenia  Parlamentu  Europejskiego  i  Rady  (UE)  2016/679  
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogólne  rozporządzenie  o  ochronie  danych)  (Dz.  Urz.  UE  L  119  
z 04.05.2016, str. 1), dalej „RODO”, informuję, że: 

 administratorem Pani/Pana danych osobowych jest  Miejski  Ośrodek Pomocy Społecznej,
83-110 Tczew, ul. 1-go Maja 8.

 inspektorem ochrony danych osobowych w Miejskim Ośrodku Pomocy Społecznej jest Pani
Adriana Głuchowska, kontakt: adres e-mail: adriana@auditorsecurity.pl , telefon:  696 011
968

 Pani/Pana  dane  osobowe  przetwarzane  będą  na  podstawie  art.  6  ust.  1  lit.  c  RODO  
w celu związanym z postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego na przeprowa-
dzenie  łącznie  392  godzin  usług  psychologicznych  w  terminie  od  lutego  2019
do grudnia 2019 roku.

 odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą osoby lub podmioty, którym udostępniona
zostanie dokumentacja postępowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 i 2018), dalej
„ustawa Pzp”;  



 Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez
okres 4 lat od dnia zakończenia postępowania o udzielenie zamówienia, a jeżeli czas trwa-
nia umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje cały czas trwania umowy;

 obowiązek podania przez Panią/Pana danych osobowych bezpośrednio Pani/Pana dotyczą-
cych jest wymogiem ustawowym określonym w przepisach ustawy Pzp, związanym z udzia-
łem w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego; konsekwencje niepodania okre-
ślonych danych wynikają z ustawy Pzp;  

 w  odniesieniu  do  Pani/Pana  danych  osobowych  decyzje  nie  będą  podejmowane  
w sposób zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

Posiada Pani/Pan:

 na podstawie art. 15 RODO prawo dostępu do danych osobowych Pani/Pana dotyczących;

 na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;

 na podstawie art. 18 RODO prawo żądania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzeżeniem przypadków, o których mowa w art. 18 ust. 2 RODO
***;  

  prawo do wniesienia skargi  do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan,  że  przetwarzanie  danych  osobowych Pani/Pana  dotyczących  narusza  przepisy
RODO;

Nie przysługuje Pani/Panu:

 w związku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunięcia danych osobowych;

 prawo do przenoszenia danych osobowych, o którym mowa w art. 20 RODO;

na  podstawie  art.  21  RODO  prawo  sprzeciwu,  wobec  przetwarzania  danych  osobowych,  gdyż
podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

III.  Nazwa i adres wykonawcy

Nazwa: ………………………………………………………….………………………………

Adres: …………………………………………………………………………………………

NIP: ……….…………………………………………………………………..………………

1.      Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za:

A. Stawka za 1 godzinę świadczonej usługi

Cena neto………………………

Podatek VAT…………………….



Cena Bruto………………………

B. Cena za wykonanie usługi:

Cena neto………………………

Podatek VAT…………………….

Cena Bruto………………………

2.        Oświadczam, że zapoznałem/am się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do
niego zastrzeżeń.

3.        Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
RODO1) wobec  osób  fizycznych,  od  których  dane  osobowe  bezpośrednio  lub  pośrednio
pozyskałem  w  celu  ubiegania  się  o  udzielenie  zamówienia  publicznego  
w niniejszym postępowaniu.*

…………………..,dnia……………………….

                                                                                                           ……………………………………
                     podpis wykonawcy

                                                                    


