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       Wschowa, dn. 26.07.2013r.
Nr PCPR. 72/2-5/13
ZAPYTANIE OFERTOWE

W związku z art. 4 ust. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych 

(Dz. U. z 2010 r. nr 113, poz. 759 z późn. zm.) zwracamy się z zapytaniem ofertowym.

1. ZAMAWIAJĄCY: 

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie we Wschowie

Plac Kosynierów 1 C, 67 – 400 Wschowa 

NIP 925-18-90-668 REGON 9779465539

2. PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA: 

Przedmiotem zamówienia jest usługa hotelowa tj. zakwaterowanie i wyżywienie dla 44 osób (w tym: dzieci w wieku 4-10 lat – 8, dzieci w wieku 11-18 lat – 10) uczestników projektu „Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie we Wschowie” współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki 2007-2013 Priorytet VII Promocja Integracji Społecznej, Działanie 7.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji, Poddziałanie 7.1.2 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez powiatowe centra pomocy rodzinie .
Wymagania dotyczące usługi:
· pokoje z pełnym węzłem sanitarnym, 1 osobowe - ilość 4, 2 osobowe - ilość 1, 3 osobowe – ilość 3, 4 osobowe – ilość 6, 5 osobowe – ilość 1,
· wyżywienie: w dniu 13 września – kolacja, 12 września całodzienne wyżywienie (śniadanie, obiad kolacja), 15 września śniadanie, 
· serwis kawowy dla dorosłych podczas prowadzonych zajęć, soki dla dzieci,
· możliwość korzystania z sali zabaw dla dzieci,
· możliwość korzystania z basenu, 
· możliwość korzystania z sali konferencyjnej ( co najmniej 30 miejsc )
W ofercie należy uwzględnić:
Całkowitą cenę netto oraz brutto dla jednej osoby dorosłej oraz dziecka w wieku 4-10 lat i dziecka w wieku 11 – 18 lat, uwzględniającej cały pobyt w okresie od 13 do 15 września w tym  noclegi, wyżywienie z uwzględnieniem ½ stawki wyżywienia dla dzieci do lat 10, serwis kawowy ( zamiennie soki dla dzieci) opłata klimatyczna, korzystanie z basenu, sali konferencyjnej, miejsca zabaw dla dzieci. 

Ofertę należy złożyć na Załączniku nr 1 do niniejszego zapytania ofertowego.
Do oferty należy dołączyć dokument potwierdzający formę prawną prowadzonej działalności.

3. TERMIN REALIZACJI ZAMÓWIENIA:  13-15 wrzesień 2013r.  

4. INNE ISTOTNE WARUNKI ZAMÓWIENIA:

· lokalizacja obiektu w górach w odległości do 200km od siedziby Zamawiającego tj. miasta Wschowy,
5. KRYTERIUM WYBORU OFERTY: 

100% najniższa cena 
6. MIEJSCE I TERMIN ZŁOŻENIA OFERTY:

Ofertę przygotowaną według załącznika nr 1 należy przesłać pocztą lub złożyć osobiście w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie we Wschowie w pokoju 308 do dnia 08.08.2013 roku do godz. 14.00  (decyduje data wpływu do PCPR) w zamkniętej kopercie z dopiskiem „Zapytanie ofertowe na usługę hotelową”

7. UWAGI KOŃCOWE

1. Procedura udzielenia zamówienia publicznego może być unieważniona przez  

    Zamawiającego na każdym etapie postępowania bez podania przyczyn.

2. Zamawiający zastrzega sobie możliwość zmiany liczby osób oraz pokoi.
3. Zamawiający zastrzega sobie płatność za faktyczną liczbę osób objętych usługą, przelewem  

    po jej wykonaniu.
4. Zamawiający zastrzega sobie prawo do odpowiedzi na wybraną ofertę.
Dodatkowych informacji udziela
Leszek Markowski – Asystent Koordynatora

tel. 65 540 17 59

                                Kierownik
                                                                                   Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie
                                                       Katarzyna Ciepła-Nowak
Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa i adres Wykonawcy……………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

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

Tel:……………………………………………………… fax:………………………………………………………

email:……………………………………………………

Składam ofertę na usługę hotelową zgodną z opisem zawartym w zapytaniu ofertowym.

Termin realizacji: 13-15 wrzesień 2013r.
	USŁUGA
	CENA NETTO
	CENA BRUTTO

	dwa noclegi, wyżywienie, serwis kawowy, korzystanie z basenu, sali konferencyjnej, opłata klimatyczna
	Osoba dorosła
……………………………..
	Osoba dorosła
………………………………



	dwa noclegi, wyżywienie, soki, korzystanie z basenu, miejsca zabaw dla dzieci, opłata klimatyczna
	Dziecko od 4 do 10 lat
……………………………
	Dziecko od 4 do 10 lat
……………………….

	dwa noclegi, wyżywienie, soki, korzystanie z basenu, miejsca zabaw dla dzieci, opłata klimatyczna
	Dziecko od 11 do 18 lat

……………………………
	Dziecko od 11 do 18 lat

……………………………


Dodatkowe informacje dotyczące przedmiotu zamówienia…………………………………….

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

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

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

Oświadczam, że podane ceny obejmują wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia.
………………………………

Pieczątka i podpis osoby upoważnionej

Projekt „Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie we Wschowie” współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego  w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki 2007-2013

Priorytet VII  Promocja Integracji Społecznej, Działanie 7.1 Rozwój upowszechnianie aktywnej integracji, Poddziałanie 7.1.2. Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez powiatowe centra pomocy rodzinie 


