Oznaczenie sprawy: WSSM.8135.03.0004.2026 Kalisz, dnia 5 lutego 2026 r.

KOMUNIKAT
Rozeznanie ceny — Zwi¢kszenie dost¢pnosci terapeutycznej oraz wsparcie dla osob
uzaleznionych i ich rodzin.

Prezydent Miasta Kalisza zaprasza do zlozenia propozycji ofert cenowych na zadanie
wynikajace z Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2024-2026 pn. ,,Zwi¢kszenie dostepnosci pomocy
terapeutycznej oraz wsparcie dla osob uzaleznionych i ich rodzin”.

Komoérka organizacyjna prowadzaca zadanie: Wydzial Spraw Spotecznych
1 Mieszkaniowych Urzedu Miasta Kalisza.

I Informacje dotyczace przedmiotu zamowienia
1. Z budzetu Miasta moga by¢ finansowane dziatania, ktére wykraczaja poza zakres §wiadczen
podstawowych — gwarantowanych, zakontraktowanych 1 finansowanych przez NFZ.
2. Przedmiotem szacowania ceny jest okre§lenie stawki godzinowej terapii grupowe;j,
warsztatow  terapeutycznych lub  innych spotkanh dla osobu  zaleznionych
1 wspotuzaleznionych.
3. Wykaz dziatan stuzacych zwigkszeniu dostgpnosci pomocy terapeutycznej 1 wsparcia dla
0s0b uzaleznionych i ich rodzin:
e prowadzenie grupy terapeutycznej, warsztatow dla dorostych dzieci alkoholikow;
e prowadzenie warsztatow, treningéw terapeutycznych dla osob uzaleznionych
1 wspotuzaleznionych;
e realizacja programu ograniczania picia alkoholu;
e realizacja programu edukacyjnego z zakresu problemow prawnych i1 zdrowotnych
zwigzanych z naduzywaniem alkoholu dla przysztych kierowcow;
e inne propozycje (oferty) zaje¢ w tym dotyczacych uzaleznien behawioralnych.
4. Realizacja zadania moze odbywac si¢ najwczes$niej od 16_marca 2026 roku, a najpdzniej do
18 grudnia 2026 roku.

II Warunki udzialu w postepowaniu

1. Do sktadania ofert zapraszamy wykonawcow, ktorzy:

a) posiadajg wyksztalcenie wyzsze psychologiczne albo ukonczone odpowiednie certyfikacje
lub studia podyplomowe;

b) posiadaja doswiadczenie umozliwiajgce przeprowadzenie danego wsparcia, przy czym
minimalne do$wiadczenie zawodowe w danej dziedzinie ( praca z osobami uzaleznionymi,
wspotuzaleznionymi i ich rodzinami, jest nie krotsze niz 2 lata, (weryfikowane na podstawie CV
oraz ew. za§wiadczen, referencji, listow intencyjnych);

¢) przedmiot zamowienia wykonajg osobiscie, albo w przypadku podmiotow prowadzacych
dziatalno$¢ gospodarcza, zalacza dokumenty potwierdzajace zdolno$¢ do wykonania przedmiotu
zamoOwienia przez osoby skierowane do realizacji zamdwienia;

d) znajduja si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zaméwienia.

2. Dokumenty wymagane w celu potwierdzenia warunkow:
- formularz wyceny — zgodnie z zatacznikiem nr 1,
- szczegotowy harmonogram realizacji zadania — zgodnie z zalacznikiem nr 2



- kserokopia dyplomu potwierdzajacego kwalifikacje + CV (takze oséb skierowanych do
realizacji zamowienia) o o
III Kryteria oceny ofert - MUSISZ OKRESLIC ILOSC GODZIN

W przypadku ztozenia ofert przez wigcej niz jednego Oferenta Zamawiajacy dokona oceny
waznych ofert na podstawie ponizej przedstawionych kryteriow oceny ofert.

Kryterium Waga Opis kryterium i sposéb przyznawania punktow
1. Cena catkowita brutto za 60% Cena to catkowita cena brutto zawierajaca wszystkie
jedna godzine zegarowg ustugi elementy sktadowe

Ocena kryterium zgodnie z wzorem:
cena oferty najkorzystniejszej/cena oferowana x 60
Wykonawca jest zobowigzany do zastosowania

wlasciwej stawki VAT.
Lacznie w ramach kryterium mozna osiagnac 60

punktow.
2. Doswiadczenie Wykonawcy — | 40% Doswiadczenie Wykonawcy w zakresie, na ktory
liczba godzin sktada oferte jest mierzone w oparciu o liczbe

godzin faktycznie zrealizowanej pracy, w zakresie
tematyki identycznej lub podobnej do tej zawartej w
niniejszym komunikacie.

Ocena kryterium zgodnie z wzorem:

liczba godzin pracy Wykonawcy oferty
ocenianej/najwieksza liczba godzin pracy
Wykonawcy wsrodofert podlegajgcych ocenie x 40

Lacznie w tamach kryterium mozna osiaggna¢ 40
punktow.

Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta, ktora uzyska najwyzsza liczbe punktow, bedaca
sumg dwoch kryteriow , wedtug wzordw opisanych powyze;.

Maksymalna tgczna liczba punktow, jaka moze uzyska¢ wykonawca wynosi 100 punktow.
Obliczenia beda dokonywane z doktadnosciag do dwdch miejsc po przecinku.

IV Miejsce i termin skladania formularza wyceny

Wycene nalezy ztozy¢ na formularzu wyceny zgodnym ze wzorem stanowigcym zalacznik nr 1
oraz dotaczajac szczegdlowy harmonogram realizacji zadania stanowiacy zalacznik nr 2 do
niniejszego dokumentu — osobiscie w Wydziale Spraw Spotecznych i Mieszkaniowych Urzgdu
Miasta Kalisza ul. Ko$ciuszki 1a pok. 120 lub droga elektroniczng na adres: wssm@um.kalisz.pl
do dnia 27.02.2026 r. (wlacznie). W przypadku zlozenia oferty pocztg decyduje data wpltywu do
Urzedu. Propozycje zlozone po terminie zostang odrzucone.

V Osoba do kontaktu

Wszelkich informacji w niniejszej sprawie udziela Joanna Wozniakowska, pracownik Wydziatu
Spraw Spotecznych i Mieszkaniowych Urzedu Miasta Kalisza pod numerem (62) 765-44-92 w
dniach od pn.- pt. w godz. 7.30- 15.30.
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VI Informacje dodatkowe

1) Niniejszy komunikat nie stanowi oferty w mysl art. 66 Kodeksu Cywilnego, jak rowniez
nie jest ogltoszeniem w rozumieniu ustawy Prawo zamowien publicznych, ktora nie ma
zastosowania do niniejszego postepowania.

2) Niniejszy komunikat nie stanowi zobowigzania Zamawiajgcego do zawarcia umowy.
3) W niniejszym procedurze nie majg zastosowania art. 68', 68% i 69 Kodeksu cywilnego.

4) Decyzje Zamawiajacego o wykluczeniu Wykonawcy, odrzuceniu propozycji, wyborze
propozycji na zasadach przewidzianych wyzej maja charakter ostatecznych.

5) Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztow udzialu w niniejszej procedurze.

Naczelnik Wydziatu Spraw
Spolecznych i Mieszkaniowych
yavs
Janusz Sibinski



Informacja dotyczaca przetwarzania danych osobowych
Administrator danych osobowych.

Administratorem danych osobowych przetwarzanych w zwigzku 2z prowadzonym
postepowaniem bedzie dziatajacy w imieniu zamawiajacego — Miasta Kalisza jego organ
wykonawczy Prezydent Miasta Kalisza.Z administratorem mozna kontaktowac sig:

- listownie kierujac korespondencje¢ na adres: 62-800 Kalisz Gtoéwny Rynek 20, - telefonicznie:
+48 62 /765 43 00 lub e-mailowo: umkalisz@um.kalisz.pl.

Inspektor ochrony danych.

Administrator wyznaczyt Inspektora ochrony danych. Z Inspektorem mozna kontaktowac si¢ we
wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw
zwigzanych z przetwarzaniem danych: - listownie kierujac korespondencje na adres Gtowny
Rynek 20 62-800 Kalisz, - telefonicznie:+48 62/7654356 lub e-mailowo: iod@um.kalisz.pl.

Cel i podstawa prawna przetwarzania danych.

Przekazane dane osobowe bedziemy przetwarza¢ w celu dokonania oceny propozycji cenowych
na zadaniepn. ,,Zwigkszenie dostepnosci terapeutycznej oraz wsparcie dla os6b uzaleznionych 1
ich rodzin”, a w przypadku wyboru ztozonej oferty, zawarcia i1 realizacji podpisanej z
Administratorem umowy oraz spetienie obowigzkow cigzacych na Administratorze w zwigzku
z zawarciem tej umowy. Podstawa prawng ich przetwarzania jest wyrazona poprzez akt
uczestnictwa w postepowaniu zgoda wykonawcy (osoby dziatajacej w imieniu wykonawcy) tj.
art. 6 ust. 1 lit. a) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/
WE (ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych), zwanego dalej ,,RODO” oraz wypeknienie
obowigzkow prawnych ciagzacych na Administratorze wynikajacych z ustawy z dnia 23 kwietnia
1964 r. Kodeks cywilny, ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i
archiwach wprowadzonego zarzadzeniem Prezydenta Miasta Kalisza "Regulaminu udzielania
zamoOwien publicznych w Urzedzie Miasta Kalisza do kwoty stosowania ustawy Prawo
zamowien publicznych" tj. art. 6 ust. 1 lit. c) RODO. Podstawg prawng ich przetwarzania moze
by¢ réwniez podjecie dziatan na zadanie osoby, ktorej dane dotyczg przed zawarciem umowy
oraz wykonanie umowy tj. art. 6 ust. 1 lit. b ) RODO.

Odbiorcy danych osobowych.

Pozyskane w ramach prowadzonego postgpowania dane moga by¢ udostepnione podmiotom
(osobom) uprawnionym do ich otrzymania na podstawie przepisow prawa.

Okres przechowywania danych.
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Przekazane dane osobowe beda przechowywane przez czas trwania niniejszego postepowania, a
nastepnie przez okres wynikajacy z przepisow ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym
zasobie archiwalnym i archiwach tj. 5 lat. W przypadku zaméwien wspoHinansowanych ze
srodkow UE przez okres w jakim Zamawiajacy zobowigzany jest do przechowywania
dokumentacji w zwigzku z uzyskaniem dofinansowania ze srodkow UE.

Prawa osob, ktorych dane dotycza.

W odniesieniu do danych pozyskanych w zwigzku z prowadzonym postepowaniem, osobie
ktérej dane dotycza przystuguja nastgpujace prawa: - prawo dostepu do swoich danych oraz
otrzymania ich kopii; - prawo do sprostowania lub uzupetnienia swoich danych osobowych; -
prawo do usunigcia danych osobowych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie nastgpuje w
celu wywigzania si¢ z obowigzku wynikajacego z przepisu prawa lub zawartej] umowy; - prawo
do ograniczenia przetwarzania danych osobowych; - prawo do wniesienia skargi do Prezesa
Urzedu Ochrony Danych Osobowych (na adres Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul.
Stawki 2,

00-193 Warszawa).

Informacja o wymogu podania danych.

Podanie przez panstwa danych osobowych jest warunkiem zawarcia umowy. Konsekwencja ich
niepodania bedzie brak mozliwosci dokonania oceny ztozonej oferty, a w przypadku jej
wybrania zawarcia umowy. Dane nie beda przetwarzana w sposdb zautomatyzowany oraz nie
beda wykorzystywane do profilowania.



Oznaczenie sprawy: WSSM.8135.03.0004.2026 zatacznik nr 1
FORMULARZ WYCENY

1. ZAMAWIAJACY:
Miasto Kalisz, Glowny Rynek 20, 62-800 Kalisz, woj. Wielkopolskie, kraj: Polska
NIP 618-001-59-33 REGON 250855877.
Komoérka organizacyjna prowadzaca postgpowanie: Wydziat Spraw Spotecznych 1
Mieszkaniowych Urzedu Miasta Kalisza.

II. WYKONAWCA:
(nalezy poda¢ nazwe i1 adres Wykonawcy np. w formie pieczeci)
w odpowiedzi na komunikat dot. zwigkszenia dostepnosci pomocy terapeutycznej oraz
wsparcia dla osob uzaleznionych i wspoluzaleznionych, przedstawiam propozycje cenowe

za wykonanie usltugi

1. Oferuj¢ wykonanie ustugi na faczng kwote

..................... Zhnetto+........... % VAT = ..................zl brutto
14 P (liczba) godzinx ............ zk(stawka godzinowa) brutto=................. 7l brutto
Nazwa zadania Grupa docelowa — | Laczna liczba godzin Cena Cena
beneficjenci zadania przewidziana na godzinowa | godzinowa
wykonanie ustugi brutto netto

2. Posiadam doswiadczenie w zakresie realizacji zadania

Lp. Doswiadczenie Wykonawcy w zakresie na Miejsce uzyskania doSwiadczenia
ktory sklada oferte — wskazanie ilosci godzin przez Wykonawce
faktycznie zrealizowanej pracy




3. Oswiadczenia:

Przystepujac do udziatu w postepowaniu oswiadczam / -amy, ze:

a) Posiadam / -y uprawnienia do wykonywania dziatalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy
naktadajg obowigzek posiadania takich uprawnien;

b) Posiadam / -y wiedzg¢ i do§wiadczenie niezbedne do wykonania zamowienia;

c) Dysponuje / -emy odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi
do wykonania zaméwienia;

d) Znajduje / -emy si¢ w sytuacji ekonomicznej 1 finansowej zapewniajgcej wykonanie
zaméOwienia.

e) Dotaczam / -y zalgcznik nr 2 — szczegdlowy harmonogram realizacji zadania

f) Dotaczam/-y kserokopi¢ dyplomu potwierdzajacego kwalifikacje + CV

Data oferty Podpis Wykonawcy/osoby uprawnionej do reprezentacji



Szczegolowy harmonogram realizacji zadania

Nazwa zadania:

zatgcznik nr 2

Ip. Zakres tematyczny — Grupa Data Godziny | Liczba | Ewentualny
tematy poszczegolnych | docelowa | spotkania | spotkania | godzin podzial na
spotkan grupy

Data oferty

Podpis Wykonawcy/osoby uprawnionej do reprezentacji







