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Prezydent Miasta Elku zaprasza do skladania ofert na prowadzenie osobiScie grupy wsparcia
dla mlodziezy zagrozonej niedostosowaniem spolecznym w Osrodku Kuratorskim nr 1 w Elku
w ramach ,,Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

oraz Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2023-2026” w 2025 roku

L. Zamawiajacy

Gmina Miasto Etk

ul. Marsz. J. Pilsudskiego 4
19-300 Etk

NIP: 848 182 54 38

II. Przedmiot oferty

1. Prowadzenie osobiscie 1 grupy wsparcia dla milodziezy zagrozonej niedostosowaniem spotecznym
w ramach profilaktyki wskazujacej, z terenu miasta Etku, w wymiarze 3 godzin, dwa razy w miesigcu przez

okres 11 miesiecy, nie przekraczajgc lacznie 75 godzin w roku.

2. Przeprowadzenie osobiécie dwoch spotkan w ramach profilaktyki alkoholowej oraz uzaleznien

behawioralnych z dziecmi i mtodziezg w Osrodku Kuratorskim nr 1 w Efku.

3. Wymagania:

- obywatelstwo polskie,

- wyksztalcenie wyzsze psychologiczne,

- min. 200 godzin potwierdzonego do§wiadczenia w prowadzeniu konsultacji psychologicznych,

- ukoficzone kursy, szkolenia z zakresu prowadzenia konsultacji psychologicznych, profilaktyki uzaleznien,
- pelna zdolno$é do czynnosci prawnych oraz korzystanie z petnych praw publicznych,

- brak skazania prawomocnym wyrokiem sadu za umyS$lne przestgpstwo Scigane z oskarzenia

publicznego lub umyslne przestgpstwo skarbowe.
III. Warunki zatrudnienia: umowa cywilnoprawna.

IV. Miejsce wykonywania zlecenia: Osrodek Kuratorski nr 1 w Etku



V. Wymagane dokumenty:

- list motywacyjny, CV,

- prawidlowo wypetniony druk formularza ofertowego (zatacznik nr 1),

- kserokopia dokumentu potwierdzajacego wyksztalcenie, staz pracy,

- o$wiadczenie o niekaralnosci ( zatgcznik nr 2)

- o$wiadczenie dotyczace zgody na przetwarzanie danych osobowych o fresci: ,,Wyrazam zgodg
na przetwarzanie danych osobowych dla potrzeb rekrutacji”,

- w przypadku $wiadczenia podobnych ushug na rzecz zamawiajacego w przesziosci, wykonawca nie jest
zobowiazany do dofaczania dowodéw poswiadczajacych doswiadczenie. W takim przypadku do dokumentéw

nalezy dolgczy¢ o$wiadczenie o iloci przeprowadzonych godzin danej ustugi.

V1. Termin, sposé6b i miejsce sktadania dokumentéw aplikacyjnych:

1. Oferty nalezy skladaé w kopertach opisanych ,, Oferta na prowadzenie osobiscie grupy wsparcia dla
mlodziezy zagrozonej niedostosowaniem spotecznym w ramach ,Miejskiego Programu Profilaktyki i
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2023-2026” w 2025
*roku w Kancelarii Ogolnej Urzedu Miasta w Etku, ul. Pitsudskiego 4, niski parter, w terminie do 24.01.2025
r. do godziny 15.30

2. Dokumenty 0s6b, ktére nie zostaly wybrane do realizacji ustugi beda do odbioru w Wydziale Polityki
Spotecznej Urzedu Miasta w Etku ul. Marsz. Pitsudskiego 2 pok. 1, Tel.: 87 73 26 266.

V1L Informacje dodatkowe:

W zwiazku z realizacja wymog6éw ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom
przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich informujemy o obowiazkach pracodawcow i innych
organizatoréw w zakresie dzialalnosci zwiazanej z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem,
swiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjg innych
zainteresowan przez matoletnich lub z opieka nad nimi oraz 0séb zatrudnionych i dopuszczalnych do takiej
dziatalnosci. Zgodnie z art. 21 ust.] ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom
przestgpczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich Wykonaweca. ktéry zostanie wyloniony do realizacji
ushugi w ramach rozstrzygniecia tego zapytania ofertowego jest zobowiazany do przediozenia Zleceniodawcy
przy podpisaniu umowy:

1.0$wiadczenia dot. weryfikacji w Krajowym Rejestrze Sprawcow na tle seksualnym.

2.Informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie, o ktérym mowa w art. 21 ust. 3 ustawy z dnia 13 maja
2016 1. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestgpczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich.

3. Oswiadczenia o krajach zamieszkania.

4. Jezeli Wykonawca posiada obywatelstwo innego Panstwa niz Rzeczpospolita Polska, przedktada
Zleceniodawcy informacje z rejestru karnego panstwa obywatelstwa, oraz jednoczesnie przedktada informacje
2 tejesttéw karnych tych pafstw uzyskiwana do ccléw dziatalnodei zawodowej lub wolontariackiej. W
przypadku gdy prawo pafistwa, z ktérego ma by¢ przedlozona informacja nie przewiduje jej sporzadzenia

Wykonawca przedktada Zleceniobiorcy, oswiadczenie o nie karalnosci.



VIIL Ochrona danych osobowych:

W zwiazku z realizacja wymogéw Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych
iw sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne
rozporzadzenie o ochronie danych), zwane dalej ,,RODO”, informujemy o zasadach przetwarzania Pani/Pana
danych osobowych oraz o przyshugujacych Pani/Panu prawach z tym zwigzanych:

1.Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Urzedzie Miasta Etku jest Prezydent
Miasta Etku ul. Pitsudskiego 4, 19-300 Elk, zwany dalej w skrécie Administratorem.

Adres siedziby Administratora: ul. Marszatka Jozefa Pitsudskiego 4, 19-300 Eik.

Mozesz skontaktowaé si¢ z nami pisemnie na adres siedziby Administratora, poprzez platform¢ ePUAP,
e- ailowo na adres: um@um.elk.pl lub telefonicznie.

U administratora danych osobowych wyznaczony jest inspektor ochrony danych, z ktérym mozna
sigskontaktowaé poprzez email: dpo@um.elk.pl. Z inspektorem ochrony danych mozna si¢ kontaktowaé
we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych
z przetwarzaniem danych.

2. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu przeprowadzenia zapytania ofertowego majgcego
na celu wybér najkorzystniejszej oferty oraz wykonania umowy zawartej w wyniku rozstrzygnigcia tego
zapytania ofertowego.

3. Pani/Pana dane osobowe moga by¢ udostepnione organom i osobom uprawnionym do przeprowadzenia
czynnosci kontrolnych i audytowych.

4. Kazdemu ktérego dane sg przetwarzane przyshuguje prawo do: zadania od administratora dostgpu do danych
osobowych, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania.

5. Podanie danych osobowych w ofercie jest dobrowolne, przy czym niezbedne do udziatu w zapytaniu
ofertowym majacym na celu wybor najkorzystniejszej oferty, zawarcia oraz wykonania umowy.

Dane osobowe nie bedg przekazywane do pafistw trzecich i organizacji migdzynarodowych.

Pani/Pana dane osobowe nie beda podlegaty profilowaniu ani zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.
Kazdemu ktérego dane s3 przetwarzane przyshiguje prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego
zajmujacego si¢ ochrong danych osobowych w paristwie czlonkowskim Pani / Pana zwyklego pobytu, miejsca
pracy lub miejsca popelnienia domniemanego naruszenia.

Biuro Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (PUODO), ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

IX. Informacje dodatkowe:
Szczegélowe informacje dotyczace naboru mozna uzyskaé osobiscie w Wydziale Polityki Spolecznej

Urze¢du Miasta w Elku, ul. Marszalka J. Pilsudskiego 2 pokoj nr 1; tel.: 87 73 26 266.

ZASTERCA PREZYDENTA

Miros{fi

otubolviez



Zalacznik nr 1

Oferta dotyczaca wyboru realizatora na prowadzenie osobi§cie grupy wsparcia dla mlodziezy
zagrozonej niedostosowaniem spolecznym w Osrodku Kuratorskim nr 1w Etku w ramach
»Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2023-2026” w 2025 roku

Zamawiajacy :

Gmina Miasto Etk

ul. Marsz. J. Pitsudskiego 4
19-300 Etk

NIP: 848 182 54 38

Wykonawea:
Niniejsza oferta zostaje ztozona przez:

1. Nazwa firmy/ Imig i NazwiSKO......ccoreervirerrrssinisiniismrinsiesseissesisessssssssaessessessssssssesnsenes

...............................................................................................................................

- O$wiadczam, ze zapoznatam/em si¢ w sposob wystarczajacy i konieczny ze szczeg6lnym zakresem
naboru oraz wszystkimi informacjami niezbgdnymi do zrealizowania zaméwienia.

- Gwarantuje wykonanie niniejszego zamdwienia zgodnie z trescig naboru.

- O$wiadczam, ze cena ofertowa brutto uwzglednia wszystkie koszty zwiazane z realizacja
przedmiotu zaméwienia zgodnie z opisem przedmiotu zamdéwienia.

Wynagrodzenie za wykonanie 1 godziny zegarowej ushugi wynosi; ............... 7} brutto ( stownie:

Ogblem cena ofertowa za realizacj¢ calego zadania, obejmuje wszelkie koszty zwigzane z
wykonaniem przedmiotu zamoéwienia.

- W przypadku udzielenia mi zaméwienia zobowiazuje sie do zawarcia pisemnej umowy w terminie
i miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego.

- O$wiadczam, ze zapoznalem sie w sposob wystarczajacy i konieczny ze szczegétowym zakresem
zaméwienia w na naborze z oraz wszystkimi informacjami niezbgdnymi do zrealizowania
zam6wienia. Nieznajomo$¢ powyzszego stanu nie moze by¢ przyczyna dodatkowych roszczen
finansowych.

.................................................................

(miejscowos¢, data) (wlasnorgczny podpis)



Zalacznik nr 2

Oswiadczenie o niekaralnosci

Ja NIZ€j POAPISANY/A v asiivmuvamvemrimsmminss s eesn s s s s s As Eaiss 35 o Soes H e e s rmr e vy

ZamieszKaly/a .. .civise sosiasiniisasiiiivesasisns iosisesoionse oo MErssses s i s bmm die iR o Ko s s ni e
(adres zamieszkania)

legitymujacy/a si¢ dowodem 0SODISEYIM .......oiuiiiiiiiiiiiiniieiieiee i
legitymujacy/ a si¢ dowodem OSODISTYIN ....ouvueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e
WYAAIYIIL PIZEZ .o enenvnnineanansiittteteusnteseaassaeasasnsaasssasasssassasesessstenrhesasaiineseinetsnsen

$wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 kodeksu karnego przewidujgcego
kare pozbawienia wolnosci do lat 3 za skladanie fatszywych zeznan, o$wiadczam:

- iz nie bytam/bylem karana/karany za przestepstwo lub przestgpstwo skarbowe,

- nie jest prowadzone przeciwko mnie postepowanie o przestepstwo Sciagane z oskarzenia
publicznego lub przestepstwo skarbowe,

- posiadam pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych i korzystam z petni praw publicznych.

.................................................................

(miejscowos¢, data) (wlasnorgczny podpis)



