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WO0.4464.60.2024 Konin, 08 sierpnia 2024 r.

PUBLICZNY KONKURS OFERT

Dowéz uczniéw niepetnosprawnych z terenu Miasta Konina do Osrodka Rehabilitacyjno-
Edukacyjno-Wychowawczego w Marianowie wraz z zapewnieniem opieki podczas
przejazdu w roku szkolnym 2024/2025.

Postepowanie prowadzone jest zgodnie z zasadami udzielania zamoéwien publicznych do 130 000 zt netto.
I. Okreslenie zamawiajgcego

Miasto Konin - reprezentowane przez Prezydenta Miasta

NIP 6652899834, REGON 311019036

Adres do korespondencji: Urzagd Miejski w Koninie ,62-500 Konin, Pl. Wolnosci 1,
Strona: www.konin.pl

Pracownicy uprawnieni do kontaktéw z Wykonawcami:

Od godz.7:30 do 15:30

Danuta Nowak tel. 63 2401182

e-mail:danuta.nowak@konin.um.gov.pl

Il. Definicje podstawowych poje€ i okreslen

Wyrazenia i skroty uzywane w zapytaniu ofertowym oznaczaja:

1. Zamawiajgcy - Miasto Konin;

2. Wykonawca - podmiot, z ktérym Zamawiajgcy zawrze umowe, na warunkach
okreslonych we wzorze Umowy, zatgczonym do Zapytania ofertowego.
Zamawiajacy zastrzega, ze o udzielenie zamdwienia mogg sie ubiegac wytgcznie
Spoétdzielnie Socjalne, dziatajgce na podstawie ustawy z dnia 27.04.2006 r. o
spotdzielniach socjalnych lub wtasciwych przepiséw cztonkowskich Unii Europejskiej
lub Europejskiego Obszaru Gospodarczego.

KONIN



Ill. Miejsce i termin wykonania zaméwienia
Termin wykonania zamdwienia: 2 wrzesnia 2024 r. - 27 czerwca 2025 r.

Doktadne oznaczenie przedziatow czasowych i przystankow, w jakich powinien by¢ wykonywany
dow6z ucznibw do Osrodka oraz ich odwiezienie po zakonczeniu zaje,
a takze faktyczna ilo$¢ ucznidw korzystajgcych z dojazddw, ustalone bedzie pomiedzy
Wykonawcg a Zamawiajgcym przed datg 1 wrzesnia 2024 r.

Miejsce wykonania zamowienia: dowéz uczniéw niepetnosprawnych z terenu Miasta
Konina do Osrodka Rehabilitacyjno-Edukacyjno-Wychowawczego w Marianowie.

IV. Opis przedmiotu zaméwienia

Przedmiotem zamowienia jest bezpieczny i punktualny dowéz i opieka w trakcie dowozu uczniéw
niepetnosprawnych do Osrodka Rehabilitacyjno-Edukacyjno-Wychowawczego

w Marianowie gm. Sompolno. Przewéz ucznidw dotyczy wszystkich dni, w ktorych odbywac sie
bedga zajecia dydaktyczne, rehabilitacyjne, opiekuncze i wychowawcze w roku szkolnym
2024/2025 z wyjatkiem dni, w ktorych zajecia odbywac sie bedg w formie zdalnej. Planowana
liczba uczniéw dowozonych - 2. llo$¢ ucznidw moze ulec zmianie w trakcie trwania umowy.
Wykonawca zobowigzany bedzie do zachowania szczegdlnego bezpieczenstwa w czasie
przewozu uczniow. Wykonawca jest zobowigzany zapewni¢ 1 kierowce i 1 opiekuna
przewozonym uczniom, ktérzy bedg postepowac wedtug nastepujgcych zasad:

- opiekun bedzie odbierat uczniéw od rodzicéw/opiekundéw prawnych spod domu o ustalone;j
wczesniej godzinie i po przywiezieniu na zajecia bedzie przekazywat uczniéw pod opieke
nauczyciela,

- po zakonczeniu zaje¢ opiekun bedzie odbierat ucznidw od nauczycieli z Osrodka i po
odwiezieniu pod dom przekazywat pod opieke rodzicéw/opiekunéw prawnych lub
upowaznionych osob.

Pojazdem musi kierowa¢ osoba posiadajgca wymagane uprawnienia i zdolna w Swietle
przepiséw prawa do prowadzenia pojazddw.

Ustuga winna by¢ wykonywana pojazdem sprawnym technicznie przystosowanym do przewozu
0s6b niepetnosprawnych.

Wykonawca zobowigzany jest do posiadania licencji na wykonywanie transportu drogowego
zgodnie z ustawg z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o transporcie drogowym.

Z przewozow objetych zamdwieniem mogg korzystaC tylko uczniowie wskazane przez
Zamawiajgcego.

W przypadku awarii wyznaczonego samochodu Wykonawca podstawi niezwtocznie, od
powstania awarii, samochdd zastepczy spetniajgcy wiasciwe wymagania techniczne
w ruchu drogowym. Pojazdy muszg posiadac ubezpieczenie OC.

Wykonawca winien dowiez¢ ucznibw do Osrodka i z powrotem na trasie:
................................................................................. do Osrodka Rehabilitacyjno-Edukacyjno-
Wychowawczego, Marianowo 9, 62-610 Sompolno.

Kursy realizowane sg codziennie od poniedziatku do pigtku w dni nauki szkolnej.



V. Sposéb przygotowania oferty:

1.0ferta powinna by¢ sporzgdzona na formularzu OFERTA, stanowigcym zatgcznik do
niniejszego zapytania (zatacznik nr 1).

2. Oferta musi by¢ ztozona Zamawiajgcemu w zaklejonej kopercie z nastepujgcym napisem:
Zapytanie ofertowe:

Dowéz uczniéw niepetnosprawnych z terenu Miasta Konina do Osrodka Rehabilitacyjno-
Edukacyjno-Wychowawczego w Marianowie wraz z zapewnieniem opieki podczas przejazdu
w roku szkolnym 2024/2025. - Nie otwieraé przed 20.08.2024 r.,godz.15:30

Koperta (opakowanie) powinna by¢ zaadresowana do Zamawiajgcego na adres:

Urzad Miejski w Koninie

Wydziat Oswiaty

Pl. Wolnosci 1

62-500 Konin

VI. Miejsce i termin ztozenia ofert

Oferte nalezy ztozy¢ w Biurze Obstugi Interesanta Urzedu Miejskiego w Koninie, plac Wolnosci
1,62-500 Konin, w terminie do dnia 20 sierpnia 2024 r., do godz.15:30. (data wptywu do urzedu),
wszystkie oferty otrzymane przez Zamawiajgcego po terminie podanym wyzej zostang zwrdcone
Wykonawcom.

W przypadku ofert przestanych drogg pocztowg (przesytka polecona lub poczta kurierska), jako
termin ztozenia oferty Zamawiajgcy przyjmie termin otrzymania przesyiki.

VII. Kryteria wyboru najkorzystniejszej oferty: cena brutto za jednodniowy kurs

(tam i z powrotem na trasie Konin - Marianéw).

VIIL. Istotne dla stron postanowienia, ktére zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy
w sprawie zapytania ofertowego - stanowig wz6r umowy na Swiadczenie ustug przewozowych
(zatgcznik nr 2).

IX. Zamawiajgcy zastrzega mozliwos¢ wyjasniania lub uzupetniania tresci oferty.

Kierownik Wydziatu Oswiaty

/-/ Matgorzata Hopen






