Powiatowy Urzad Pracy w Wadowicach
ul. Mickiewicza 27
34-100 Wadowice

CAZ.U-634-12/APA/19 Wadowice, dn. 23.05.2019 r.

OGLOSZENIE

Powiatowy Urzad Pracy w Wadowicach dzialajac na podstawie art. 4 pkt 8 Ustawy prawo zaméwien publicznych
z dnia 29.01.2004 r. (tekst jednolity Dz. U. z 2018 r. poz. 1986 z p6zn. zm.) - bez stosowania ustawy, przewiduje
zlecenie przeszkolenia 1 osoby bezrobotnej na kursie p.n. ,Badanie i fizjoterapia funkcjonalna w uszkodzeniach
stawu kolanowego”.

Termin sktadania ofert: do dnia 31.05.2019 r. do godz. 15.00 w siedzibie Powiatowego Urzedu Pracy
w Wadowicach, ul. Mickiewicza 27 (sekretariat pok. 204). Decydujace znaczenie dla oceny zachowania terminu
sktadania ofert ma data i godzina wpltywu oferty do Powiatowego Urzedu Pracy w Wadowicach, a nie data jej
wystania przesytka pocztowa czy kurierska. Oferte szkoleniowg wraz z zatgcznikami instytucja szkoleniowa skfada
na formularzu ofertowym dotyczacym postepowania nr CAZ.U-634-12/APA/19 udostgpnionym na stronie
internetowej Urzedu wadowice.praca.gov.pl — urzad — zamoéwienia publiczne.

Wymagania dotyczace realizacji szkolenia:

Termin realizacji szkolenia: czerwiec 2019 r. (rozpoczgcie szkolenia nie wcze$niej niz 06 czerwiec
2019 r.)

Szkolenie musi posiada¢ akredytacje Polskiego Towarzystwa Fizjoterapii.

Intensywnos¢ zaje¢: przecietnie nie mniej niz 25 godzin zegarowych w tygodniu.

Godziny odbywania zajeé edukacyjnych: miedzy 8% a 18%.

Zapewnienie przez instytucje szkoleniowg nadzoru merytorycznego i pedagogicznego.

Brak mozliwo$ci realizacji zamowienia przez podwykonawcow.

Zapewnienie uczestnikowi szkolenia w trakcie trwania zajeé: odpowiednich warunkéw lokalowych,

zaplecza technicznego, materiatow dydaktycznych, zaplecza socjalnego, drobnego poczgstunku.

Wydanie uczestnikowi szkolenia stosownego dokumentu potwierdzajacego jego ukonczenie tj.:

a) zaswiadczenia, zawierajacego:
— numer z rejestru,
— imie i nazwisko oraz numer PESEL uczestnika szkolenia,
— nazwe instytucji szkoleniowej przeprowadzajacej szkolenie,
— forme i nazwe szkolenia,
— okres trwania szkolenia,
— miejsce i date wydania zaswiadczenia lub innego dokumentu potwierdzajacego ukonczenie
szkolenia i uzyskanie kwalifikacji,
— tematy i wymiar godzin zajeé edukacyjnych,
— podpis osoby upowaznionej przez instytucje szkoleniowa przeprowadzajgca szkolenie

W przypadku zaswiadczenia wystawionego na podstawie § 18 ust. 2 (Zatacznik nr 5) Rozporzadzenia
Ministra Edukacji Narodowej z dnia 11 stycznia 2012 r. w sprawie ksztalcenia ustawicznego w formach
pozaszkolnych (t.j. Dz. U. 22014 r. poz. 622) wymagane jest dotgczenie do niego suplementu, zawierajacego
nastepujace informacje:

okres trwania szkolenia,

tematy i wymiar godzin zaje¢ edukacyjnych,

numer z rejestru, do ktérego suplement jest dodatkiem,

podpis osoby upowaznionej przez instytucje szkoleniowg przeprowadzajacg szkolenie.



Z}ozona oferta powinna zawierac:

i
2;

Wypehiony formularz ofertowy wraz z zalacznikami.

Kserokopi¢ dokumentu potwierdzajacego oznaczenie formy prawnej prowadzonej dziatalnosci -
w przypadku braku wpisu do Krajowego Rejestru Sagdowego (KRS) lub Centralnej Ewidencji i Informacji
o Dziatalnosci Gospodarczej (CEiDG) np. umowa spétki cywilnej. Kserokopia aktualnego dokumentu
poswiadczajacego forme prawng istnienia podmiotu (np. statut, regulamin lub uchwata) w przypadku, gdy
wnioskodawca nie prowadzi dziatalno$ci gospodarcze;j.

Kserokopi¢ wpisu do rejestru prowadzonego przez wiasciwe organy lub niezbedne za$wiadczenia
umozliwiajace przeprowadzanie szkolen regulowanych odrebnymi przepisami.

Kserokopie certyfikatu systemu zarzadzania jako$ciag wydanego na podstawie miedzynarodowych 1SO
(w przypadku posiadania takiego przez instytucje szkoleniowg).

Kserokopi¢ posiadania akredytacji kuratora o$wiaty lub innych certyfikatow zgodnych tematycznie
z zakresem szkolenia (w przypadku posiadania takiego przez instytucje szkoleniowsg).

W przypadku, gdy instytucje szkoleniowa reprezentuje pelnomocnik, do wniosku musi by¢ zatgczone
pelnomocnictwo okre$lajgce jego zakres i podpisane przez osoby uprawnione do reprezentacji instytucji
szkoleniowej. Pelnomocnictwo nalezy przedlozy¢ w oryginale lub w postaci notarialnie potwierdzonej
kopii, lub kopii potwierdzonej za zgodno$¢ z oryginalem przez osobe lub osoby udzielajace
pelnomocnictwa (tj. osobe lub osoby uprawnione do reprezentacji instytucji szkoleniowej).

Dokumenty, o ktérych mowa w pkt 1 — 6 winny by¢ podpisane przez osobe lub osoby upowaznione
do reprezentowania firmy. W przypadku kserokopii wszystkie dokumenty powinny by¢ potwierdzone
za zgodno$¢ z oryginalem (datg i podpisem).

Wybér instytucji szkoleniowej bedzie dokonywany sposrod wszystkich ofert szkoleniowych, ktére wptyna
w wyznaczonym terminie i spelnia wymagania formalnoprawne.

Ziozone oferty szkoleniowe beda oceniane wedlug kryteriow okreslonych w zalaczniku do Zarzadzenia
nr 18/2018 Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy w Wadowicach z dnia 04 czerwca 2018 r. w sprawie
wprowadzenia kryteriow wyboru instytucji szkoleniowych przez Powiatowy Urzgd Pracy w Wadowicach
do przeprowadzenia szkoleri bezrobotnych iinnych uprawnionych oséb, dostepnego na stronie internetowej:
wadowice.praca.gov.pl — urzad — zamowienia publiczne. O dokonanym wyborze jednostki uczestniczace
W postepowaniu zostang poinformowane w odrebnym pi$mie.




