Krakéw, dnia 28 maja 2021 roku
Znak sprawy: 271.1.431 2021

OGLOSZENIE w SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

NAZWA ORAZ ADRES ZAMAWIAJACEGO
Gmina Miejska Krakéw - Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Krakowie
Adres: ul. Jézefifiska 14, 30-529 Krakéw
Telefon: numer 12 616-54-27 faks:12 616-54-28
Poczta elektroniczna (e~mail): do@mops.krakow.pl
Strona internetowa: Www.mops.krakow.pl

nie przekracza kwoty 130 000,00 zt netto. Zamawiajacy udziela zamowienia w sposéb
przejrzysty, obiektywny i niedyskryminujacy.

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
CPV:
85311200-4 ustugi opieki spotecznej dla os6b niepetnosprawnych
85312100-0 ustugi opieki dziennej
. Przedmiotem niniejszego  zaméwienia Jest  $wiadczenie specjalistycznych ustug .

liczba godzin zegarowych uslugi 72 godziny. Usluga bedzie realizowana na terenie
Dzielnicy IV Miasta Krakowa
2. Zakres wykonywanych czynnosci;
1) Wspieranie rodziny w uczeniu i rozwi janiu umiejetnosci dziecka Z niepelnosprawnoéciq
niezbednych do samodzielnego zycia, w tym:
a) Ksztahowanie umiejetnosci zaspokajania podstawowych potrzeb Zyciowych
1 umiejetnosei spolecznego funkcjonowania
b) Motywowanie do aktywnosci, leczenia i rehabilitacji
¢} Prowadzenie treningéw umiejetnosci samoobstugi i umiejetnosci spolecznych
d) Wspieranie w codziennych czynnosciach Zyciowych
2) Interwencje i pomoc w zyciu w $rodowiskuy ; rodzinie, w tym:

interwencje kryzysowe, wsparcie psycholo giczne, fozmowy terapeutyczne,
b) Ulatwienie dostepu do edukaci i kultury,
¢) Doradztwo w zakresie mozliwosci uzyskania pomocy ze strony innych mstytucji,
d) Pomoc w zalatwianiu spraw urzgdowych,
€} Ksztaltowanie pozytywnych relacji w rodzinje oraz odpowiednich postaw wobec
dziecka z niepeinosprawnoéciq.
3) Wspieranie i trening w zakresie wspomagania procesu leczenia, w tym:
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ul. Jézefiriska 14, 30-529 Krakéw
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b) Wsparcie i trening w zakresie uzgadniania i pilnowania terminow badan, zabiegow,
wizyt u lekarza,
¢) Wsparcie i trening z zakresie pilnowania podawania lekow oraz obserwowania
ewentualnych skutkéw ubocznych ich stosowania,
d) Pomoc w dotarciu do placéwek stuzby zdrowia oraz placéwek rehabilitacyjnych.
4) Przejecie czasowej opieki nad dzieckiem z niepelnosprawnoscia z zapewnieniem
niezbednych potrzeb Zzyciowych, np. zmiana pieluch, pielucho majtek, w celu
umozliwienia rodzicom: zatatwienia spraw zwiazanych z prowadzeniem gospodarstwa
domowego (np. zrobienie zakupow), zalatwienie spraw urzedowych, dbania o wlasne
zdrowie (np. wizyty u lekarza, korzystanie z rehabilitacji), odpoczynku (np. poprzez
wspolne wyjscie).
5) Odprowadzanie 1 przyprowadzanie dziecka z niepelmosprawnoscia do/z przedszkola
lub szkoty.
Szczegdlowe warunki realizacji przedmiotu zamowienia okresla umowa, ktérej wzor
stanowi zalacznik do niniejszego Ogloszenia.
Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci skiadania ofert czesciowych.
Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci skladania ofert wariantowych.

TERMIN WYKONANIJA ZAMOWIENIA

_ Umowa o udziclenie zamowienia na ushugg spoteczna zostanie zawarta na ¢zas 0znaczony,

tj. od dnia zawarcia umowy z Wykonawca do dnia 31 grudnia 2021 roku.
Termin wykonania przedmiotu saméwienia: od dnia zawarcia umowy z Wykonawca
do dnia 31 grudnia 2021 roku.

WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU

O udzielenie zamodwienia moga ubiegal sig Wykonawcy, ktorzy spetiaja warunki

dotyczace zdolnosci technicznej i zawodowej, tj.:

1) osoby posiadajace kwalifikacje do wykonywania zawodu: psychologa lub pedagoga lub
logopedy lub asystenta osoby niepetnosprawnej lub terapeuty zajeciowego lub
pielegniarki lub pracownika socjalnego lub fizjoterapeuty lub oligofrenopedagoga lub
inne osoby wykonujace zawod dajacy wiedze i umiejeinosci pozwalajace swiadczyc
wymagane ustugi

2) osoby, ktorych stan zdrowia umozliwia $wiadczenie specjalistycznych uslug
opiekunczych,

3} osoby niekarane,

4) wymagania dodatkowe: posiadanie do§wiadczenia W udzielaniu bezposredniej pomocy
osobom niepelmosprawnym.

Warunek spelni Wykonawca, jezeli wykaze, ze w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem

terminu skladania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnoéci jest krotszy - w tym okresie,

wykonal nalezycie ‘minimum 1 ustuge o charakterze tozsamym lub zblizonym
do przedmiotu niniejszego zamowienia.

OSWIADCZENIA I DOKUMENTY, JAKIE ZOBOWIAZANI SA DOSTARCZYC
WYKONAWCY

W celu potwierdzenia speliania przez Wykonawce warunkéow udzialu w postgpowaniu
Wykonawca przedlozy:
1) Uwierzytelnione kserokopie dokumentow potwierdzajacych posiadane wyksztalcenie

i kwalifikacje zawodowe,
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dowodami, o ktorych mowa, sa referencje badz inne dokumenty wystawione przez podmiot,
ha rzecz ktérego ushigi byly wykonywane, :

3) Aktualne zaswiadczenie 0 niekaralno$ci wystawione nie wezesniej niz 6 miesiecy przed
uplywem terminu skladania ofert.

SPOSOB KOMUNIKACJH ORAZ, WYMAGA_NIA FORMALNE DOTYCZACE
SKEADANYCH OSWIADCZEN | DOKUMENTOW
1. Osobami upowaznionymi do kontaktow wykonawcami sa;

pod rygorem uznania, ze wykonawca mogt sie zapoznaé z oswiadczeniem, wnioskiem,
zawiadomieniem lub informacja.

OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERT

Wykonawca moze ztozy¢ tylko j edng oferte.

Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czgsciowych.

Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

Oferte stanowi wypelniony formularz ofertowy Sporzgdzony z wykorzystaniem wzoru

stanowiacego zatacznik do Wz, zawierajgcy w szczegolnosei:

1) Wskazanie numery postgpowania, na ktére jest sktadana oferta,

2) Laczna ceng ofertowg brutto,

3) Ceng brutto za 1 godzine $wiadczenia ustugi (cena z 1 godzine swiadczonej ushugi nie
moze przekroczyé 32z Wraz z wszystkimi kosztamj obciazajacymi zaréwno
Zamawiajacego jak i ykonawceg (obcigzenia publicznoprawne, w tym skiadki na
ubezpieczenia, podatek dochodowy itp.),

4) Liczbe godzin ustugi w calym okresie obowiazywania umowy,

- Wraz z ofertg powinny by¢ zlozone:

1) Uwierzytelnione kserokopie dokumentow potwierdzajacych posiadane wyksztalcenie
1 kwalifikacje zawodowe, .

el

n
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2) Wykaz ustug w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu skiadania ofert, a jezeli
okres prowadzenia dziatalnoSci jest krotszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich
przedmiotu, ilodci oséb, dat wykonania i podmiotéw, na rzecz ktorych ustugi zostaty
wykonane, oraz zataczeniem dowodow okreslajacych czy te ustugi zostaty wykonane
nalezycie, przy czym dowodami, o ktorych mowa, s referencje badz inne dokumenty
wystawione przez podmiot, na rzecz ktérego ustugi byly wykonywane,

3) Aktualne zaswiadczenie 0 niekaralno§ci wystawione nie wezesniej niz 6 miesiecy
przed uplywem terminu skladania ofert.

4) Dokumenty, z ktorych wynika prawo do podpisania oferty wzglednie do podpisania
innych dokumentéw sktadanych wraz z oferta, chyba, ze zamawiajacy moze je uzyskaé
w szczegdlno§ci za pomoca bezplatnych i ogélnodostepnych baz danych, w
szczegdlnosci rejestrow publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego 2005 roku
o informatyzacji dziatalnosci podmiotow realizujacych zadania publiczne,
a wykonawca wskazal to wraz ze Ztozeniem oferty, o ile prawo do ich podpisania nie
wynika z dokumentoéw zlozonych wraz z oferta;

5) Os$wiadczenie dla celow podatkowych (dotyczy wylacznie os6b fizycznych
nieprowadzacych dziatalnosci gospodarczej)

6) Pelnomocnictwo do reprezentowania wszystkich Wykonawcow wspolnie ubiegajacych
sie o udzielenie zamowienia, ewentualnie umowa o wspotdzialaniu, z ktorej bedzie
wynika¢ przedmiotowe pelomocnictwo. Petnomocnik moze byé¢ ustanowiony
do reprezentowania Wykonaweow W postgpowaniu albo do reprezentowania
w postgpowaniu i zawarcia Umowy. Pelnomocnictwo winno byé zataczone w formie

_ oryginatu lub notarialnie poswiadczonej kopii.

- 6. Oferta powinna by¢ podpisana przez osobe upowazniona do reprezentowania Wykonawcy,
zgodnie z forma reprezentacji Wykonawcy okreslona w rejestrze lub innym dokumencie,
wlasciwym dla danej formy organizacyjnej Wykonawcy albo przez upelnomocnionego
przedstawiciela Wykonawcy.

- 7. Oferta oraz pozostale oSwiadczenia i dokumenty, dla ktérych Zamawiajacy okreélit wzory
w formie formularzy zamieszczonych w zalacznikach do IWZ, powinny by¢ sporzadzone
zgodnie z tymi wzorami, co do tresci oraz opisu kolumn 1 wierszy.

- 8. Oferta powinna by¢ sporzadzona w jezyku polskim, z zachowaniem formy pisemnej pod
rygorem niewaznoéci. Kazdy dokument skladajacy sig na ofertg powinien by¢ czytelny.

- 9. Oferte nalezy umiesci¢ w zamknigtym opakowaniu, uniemozliwiajacym odczytanie jego
sawartosci bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie powinno by¢ oznaczone nazwa
(firma) i adresem Wykonawcy, zaadresowane nastgpujaco:

Oferta na: "Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekuniczych dla rodzin z dziecmi
z niepetnosprawnoécia " Nie otwieraé przed dniem 4 czerweca 2021 roku godz. 08:00.

10. Przed uplywem terminu sktadania ofert, Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do
zlozonej oferty lub wycofa¢ oferte. Oswiadczenia o wprowadzonych zmianach lub
wycofaniu oferty powinny byé doreczone Zamawiajacemu na piémie pod rygorem
niewaznoéci przed uptywem terminu sktadania ofert. O$wiadczenia powinny by¢
opakowane tak, jak oferta, a opakowanie powinno zawieraé odpowiednio dodatkowe
oznaczenie wyrazem: "Zmiana" lub "Wycofanie oferty".

11. Zamawiajacy zastrzega sobic prawo wezwania Wykonawcy do wyjasénieri lub uzupelnien
ztozonej oferty oraz zataczanych do niej dokumentow.
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Zamawiajacego (tzn. do kwoty brutto wynagrodzenia Wykonawcy nalezy doliczyé koszty.
Zamawiajacego w wysokosci 19,919, te] kwoty). Uwaga: maksymalny koszt
1 roboczogodziny wraz z kosztami obcigZajgcymi Wykonawee i Zamawiajacego nie
mozZe przekroczy¢ kwoty 32,00z1.

Zamawiajacego, ze wybér jego oferty bedzie prowadzi¢ do powstania u zamawiajacego
obowiazku podatkowego, wskazujac nazwe ustugi, ktérych $wiadezenie bedzie prowadzi¢
do jego powstania, oraz wskazujac ich wartosé bez kwoty podatku.

MIEJSCE I TERMIN SKLADANIA I OTWARCIA OFERT

. Oferty nalezy skiadaé w terminie do dnia 4 czerwca 2021 roku do godz. 08:00 na dzienniky

Jezeli oferta Wykonawcy nie bedzie oznaczona w wymagany sposob, Zamawiajacy nie
ponosi zadnej odpowiedzialnosci za nieterminowe wplynigcie oferty lub ujawnienie jej
tresci przed terminem otwarcia ofert. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnodci za
nieterminowe zlozenie oferty w szczegllnosei w Sytuacyi, gdy oferta nie Zostanie
dostarczona w wymaganym terminie do wskazanego pokoju. Oferta ztozona

fakcie Wykonawceg oraz zwracg oferte.
Niezwlocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy zamiesci na stronie internetowej informacje
dotyczace:

2} firm oraz adreséw Wykonaweéw, ktorzy ziozyli oferty w terminie;

3) cen zawartych w ofertach.

MIEJSKI OSRODEK POMOCY SPOLECZNE) W KRAKOWIE
ul. Jozefinska 14, 30-52¢ Krakéw
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OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE. SIE KIEROWAL
PRZY WYBORZE OFERTY, WRAZ Z PODANIEM WAG TYCH KRYTERIOW
: I SPOSOBU OCENY OFERT
1. Zamawiajacy bedzie oceniat oferty wedtug nastepuj acych kryteriow:
1) Cena— waga 60%,
2) Posiadane i udokumentowane doSwiadczenie w $wiadczeniu specjalistycznych ustug
opiekunczych dla rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnosécia — waga 40%
2. Punkty w kryterium Posiadane i udokumentowane do$wiadczenie begda przyznawane
" wedlug nastepujacych zasad:
1) brak doswiadczenia — 0%
2) pétroku do 1 roku —-20%
3) powyzej 1 roku do 2 lat —30%
4) powyzej 2 lat — 40%.

Ocena taczna = Cmin_ x 60% + Dbaa x 40%

Chad Dmax
gdzie:
Cmin — najnizsza cena brutto sposrod waznych ofert,
Coad — cenabrutto badanej oferty,
Dt~ liczba punktéw przyznanych badanej ofercie w kryterium do$wiadczenie,
wedhig zasad okreélonych w ust. 2
Dmx — maksymalna ilo§¢ punktéw przyznanych w kryterium do$wiadczenie posrod

waznych ofert
Wszystkie wartosci liczbowe beda zaokraglane do dwoch miejsc po przecinku wedlug
nastepujacych zasad:
1) jesli nastgpna cyfra po zaokraglanej, to: 0, 1, 2, 3 albo 4, to cyfra zostanie
zaokraglona w dot (zaokraglenie z niedomiarem),
2) jesli nastepna cyfra po zaokraglanej, to: 5, 6, 7, 8, albo 9, to cyfra zostanie
zaokraglona w gore (zaokraglenie z nadmiarem).
Oferta, ktéra przedstawia najkorzystniejszy bilans (maksymalna liczba przyznanych
punktéw w oparciu o ustalone kryteria) zostanie uznana za najkorzystniejsza. Realizacja
zamowienia zostanie powierzona Wykonawcy, ktérego oferta uzyska najwyzsza liczbg
punktow.
_ INFORMACJE DODATKOWE
1. Zawarcie umowy nastgpi wg Wzoru opracowanego przez Zamawiajacego, stanowigcego
ﬁ zatacznik do Ogloszenia.
2. Zamawiajacy poprawi oczywiste omyiki pisarskie, omytki rachunkowe oraz inne omylki
: polegajace na niezgodnosci oferty z ninigjszym Ogloszeniem niepowodujace istotnych
zmian  w treci oferty. O poprawie innej omytki Prowadzacy postepowanie niezwlocznie
powiadomi wykonawce, ktérego oferta zostata poprawiona.
Zalaczniki:
1. Formularz ofertowy,
2. Wrykaz ustug wykonanych,
3. Wzbér umowy,
4. Oéwiadczenie dla celéw podatkowych.

Zatwierdzam:

MIEJSKI OSRODEK POMOCY SPOLECZNE) W KRAKOWIE
ul, Jézefiriska 14, 30-529 Krakow

tel, +48 (12) 616 54 27, fax. +48 112)616 5428
e-mail: do@mops.krakow.pl ST
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Gmina Miejska Krakéw -

Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej
ul. Jozefinska 14

30-529 Krakow

Oferta do zaméwienia publicznego numer 271.1.431.2021

W odpowiedzi na ogloszenie o WSZCzeCiu postgpowania o udzielenie zamoOwienia publicznego,

ktérego przedmiotem jest $wiadczenie specjalistycznych ushug opiekuniczych dla rodzin
z dzieémi z niepetosprawnoscia sktadam niniejsza oferte - oferuje: '

............. 1los¢ godzin (prosze poda¢ liczbe godzin ushug, ktora wykonawca bedzie $wiadczyt
w calym okresie obowigzywania Umowy )X ........ooooonn.l. ztcena za 1 godzine wraz z
wszystkimi kosztami obciazajacymi zardwno Wykonawce jak i Zamawiajacego,

*W przypadku osoby fizycznej nieprowadzacej dziatalnoéci gospodarcze] — cena brutto
obejmuje zaliczkg na podatek od o0sébh fizycznych, skladki ZUS (ubezpieczenie zdrowotne,
ubezpieczenie emerytalne, rentowe, wypadkowe, chorobowe i Fundusz Pracy) placone
zardwno przez wykonawce jak i zamawiajacego (do kwoty brutto wynagrodzenia Wykonawcy
nalezy doliczyé koszty Zamawiajacego w wysokosci 19,91% tej kwoty).

Nazwa wykonawcy: ............... .

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

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

Adres e-mail: .......
Numer rachunku bankowego wykonawey: ... -
Osoby upowaznione do kontaktu z zamawiajacym (imie i nazwisko, numer telefonu, adres
e-mail - zakres upowaznienia):
) e
2) e
Swiadomy odpowiedzialnoéci karnej wynikajacej z art. 233§1" ustawy z dnia 6 czerwea 1997
roku Kodeks kamy oswiadczam, ze: :
1. Spetniam warunki udziahy w postepowaniu okreslone przez Zamawiajacego w Ogloszeniu
W sprawie zamdwienia publicznego.
2. Cena oferty uwzglednia wszystkie koszty wykonania przysztego $wiadczenia umownego.
3. Zapoznalem sie z trescig Ogloszenie w sprawie zamowienia publicznego, uznaje sie za

N

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

mojej oferty - do zawarcia umowy zgodnej z wzorem stanowiacym zatacznik do Ogloszenia
W Sprawie zamoOwienia publicznego, na warunkach wynikajacych z niniejszej oferty i -
Ogloszenia w terminie Zaproponowanym przez zamawiaj acego.

5. Akceptuje warunki realizacji zamowienia, w tym warunki platno$ci  okreslone :
W umowie, ktérej wzor stanowi zatacznik do Ogloszenie w sprawie zaméwienia -
publicznego.
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Oferta niniejsza zawiera .. . kolejno ponumerowanych i podpisanych przez osobg upowazniona
stron.

Zalgezniki:

{miejscowost)

{podpis wykonawcy)

TArt. 233. [Falszywe zeznania]

§ 1. Kto, skladajac zeznanie majace stuzyc za dowod w postepowaniu sadowym lub w innym
postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde,
podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesigey do lat 8.

Informacja i przetwarzaniu danych osobowych zgodnie z art. 13 RODO

Miejski O$rodek Pomocy Spolecznej z siedzibg przy ul. Jozefinskiej 14, 30-529 Krakow,
jako administrator Pani/Pana danych osobowych na podst. art. 13 rozporzadzenia nr 2016/679
Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (zwanego dalej RODO) informuje, Ze:

1. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu przeprowadzenia postgpowania
o udziclenie zamowienia publicznego na $wiadczenie specjalistycznych uslug
opiekuticzych dla rodzin z dzieémi 2z niepelnosprawnosScia zargjestrowanego
u zamawiajacego pod numerem 271.1.431.2021.

2. Pani/Pana dane osobowe moga zosta¢ udostgpnione nastepujacym kategoriom odbiorcow
danych (w rozumieniu art. 4 pkt 9 RODO) podmiotom bioracym udziat w postepowaniu,
oraz innym podmiotom uprawnionym do uzyskania informacji publicznej na ich wniosek,
podmiotom $wiadczacym asyste techniczng oprogramowania shuzacego do przetwarzania
danych, w tym danych finansowych; podmiotom zajmujacym si¢ niszczeniem

- dokumentacji archiwalnej ! *

3. Pani/Pana dane osobowe begda przechowywane przez okres 5 lat 2 od daty skladania ofert
w postepowaniu’, liczac od 1 stycznia roku nastgpujacego po roku, w ktérym zawarto
umowe*, z zastrzezeniem pkt 4.

4. W przypadku zakwalifikowania Pani/Pana dokumentacji decyzja Dyrektora Archiwum
Narodowego w Krakowie do kategorii archiwalnej ,,A”, Pani/Pana dane osobowe beda
przechowywane przez Miejski O$rodek Pomocy Spolecznej przez okres 25 > lat, 11czouy
analogicznie, jak w pkt 3, a nastgpnie zostang przekazane do Archiwum Narodowego.®

! np. organizacje pozarzadowe bedace realizatorami zadania zleconego przez MOPS, podmioty §wiadczace
- asyste techniczna oprogramowania stuzacego do przetwarzania danych, podmioty zajmujace sig niszezeniem
dokumentacji archiwalnej.
2 podaé okres wynikajacy z Jednolitego Rzeczowego Wykazu Akt
"3 np. zaprzestania korzystania z pomocy, zakonczenia postgpowania o udzielenie zaméwienia
4 stosownie do zapisdw przypisu 5
-3 jezeli okres wskazany w ust. 3 jest duzszy niz 25 lat, nalezy wpisa¢ ten okres.
% ustep ma zastosowanie wylacznie w odniesieniu do dokumentacji oznaczonej kategoria ,,.BE”.
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5. W zakresie przetwarzania Pani/Pana danych osobowych ma Pani/Pan prawo wniesienia
skargi do Urzedu Ochrony Danych Osobowych z siedzibg przy ul. Stawki 2,
00-193 Warszawa. '

6. Ma Pani/Pan prawo do zadania od Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Krakowie:
1} dostgpu do swoich danych osobowych (na zasadach okre§lonych w art. 15 RODO); -
2) sprostowania Pani/Pana danych osobowych (na zasadach okreslonych w art. 16

RODO);
3) usunigcia Pani/Pana danych osobowych (na zasadach okreslonych w art. 17 RODOY’.

7. Ma Pani/Pan prawo do cofnigecia w dowolnym momencie zgody na przetwarzanie danych
osobowych. Cofnigeie zgody nie bedzie mialo wplywu na zgodno$é z prawem
przetwarzania danych, ktérego dokonywano na podstawie zlozonej zgody do momentu
wycofania zgody. '

8. Podanie przez Pania/Pana danych osobowych jest
1) wymogiem ustawowym *

2) warunkiem zawarcia umowy *
9. Podanie przez Pania/Pana danych osobowych jest obowiazkowe /dobrowelne®

Dane kontaktowe inspektora ochrony danych:
Inspektor Ochrony Danych, ul, Jézefifiska 14, 30-529 Krakéw lub iod@mops krakow.pl.
Oéwiadczam, Ze zapoznatam/-em 8i¢ Z powyZszymi informacjami

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

(data) (czytelny podpis)

7 dotyczy wylacznie sytuacji, gdy przetwarzanie danych osobowych nastepuje na podstawie zgody osoby na
przetwarzanie jej danych osobowych i na mocy innych przepiséw prawa nie zachodzi koniecznoéé archiwizowania |
dokumentacij zawierajacej dane osobowe. Jezelj nie dotyczy - skreslié. :

¥ dotyczy wylacznie sytuacji, gdy przetwarzanie danych osobowych nastepuje na podstawie zgody osoby na
przetwarzanie jej danych osobowych. Jezeli nie dotyczy - skreslic.

Strona 3 z 3
Zaméwienie publiczne numer 271.2.431.2021







T20TIEY T TLT sownu suzonqnd snsraspmey

(qaAuesmooown,faue

+

A000UIm q9so/Aqoso

- Araas e

stdpod)

.

TR “Kyusumyop aokfmddiseu wepepipazid 089z pomop eu ‘OWAZ[eT ourHONAM Ape1soz 8ngsn M/M 3Z WIBZIPBIMS()

-2IUdZIYONEZ
:910dz90dz01

BIUaZOYONeZ
rordzoodzox

181UAZOUONRZ
013720d701

yoAueuonAm Snysn sonyey

(L1 wurpp)
Fnfsn vruszopeims
BIUSZOUOYBZ
L eI0dz00dz01 B1RQ

dugsn BIURZOPRIMS
(sa1pe) ooslory

I
o3ngsn ouozopeIms i
[101/080191y zoozs
U £qoso/o300kleimeminy

'[9 U Zelo sa1pe ‘emzeN 1_

(10Za) 15040 WA) M







Umowa

Zawartawdniu ... w Krakowie pomiedzy:

Gming Miejska Krakéw z siedziba w Krakowie (kod pocztowy: 31-004) Plac Wszystkich
Swiqtych 3-4, zwang dalej ,,Zleceniodawcq”, numer NIP 6761013717, numer REGON
351554353 reprezentowang przez Lidig Krol — Zastepeg Dyrektora ds. Administracyjnych
Miejskiego Ogrodka Pomocy Spotecznej w Krakowie z siedzibg w Krakowie (kod pocztowy:
30-529), przy ul. Jozefinskiej 14, dzialajacy na podstawie petnomocnictwa numer 9172016
Prezydenta Miasta Krakowa z dnia 18 lutego 2016 roku

Zaméwienia udziela sie w trybie wlasciwym dia zaméwien, ktérych wartogé nie przekracza -
kwoty 130 000,00 z1 netto. '

oraz funkcjonowaniu w Zyciu spolecznym,

3) ograniczenie skutkow niepelnosprawnosci 0raz  stymulowanie osoby
niepeinospraWnej do podejmowania aktywnosci i umozliwienie realizowania
prawa do niezaleznego Zycia,

4) przeciwdziatanie dyskryminacji ze wzgledu pa niepetnosprawnosé  oraz,
wykluczeniu spolecznemu osgh niepeinosprawnych.

5} likwidowanje negatywnego wplywu niepetnosprawnogci dziecka na ksztaltowanie
wzajemnych relacji w rodzinje

6) umozliwienie odpoczynku rodzicom dziecka z njepehlosprawnoéciq

Szczegblowy zakres i zasady realizacji specjalistycznych ustug opickuficzych okregla
zakacznik nr 1 do umowy.,
- Usthuga bedzie swiadczona na terenie Krakowa (W miejscu zamieszkania dzjecka

moga zostac zmienione,
. Zleceniobiorca zobowigzany jest dokumentowaé realizacje ustug w karcie czasy pracy, ktérej
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§3
Zleceniobiorca zobowigzuje sig do:

1) rzetelnego i terminowego zatatwiania spraw zwiazanych z realizacja zakresu czynno$ci

- stanowiacych przedmiot umowy,

'2) zachowywania tajemnicy w zakresic wszystkich informacji, jakie uzyskat w trakcie
wykonywania ushugi i w zwiazku z jej wykonywaniem, a W szczegdlnosei: nieujawniania
osobom trzecim danych osobowych osdb, dla ktérych $wiadczona jest ustuga, ich sytuacji
rodzinnej, materialnej i zdrowotnej; powyzsze kwestic moga byé tematem rozméw
wylacznie z pracownikami Zleceniodawcy zaangazowanymi W organizacje¢ ushugi,
lekarzem oraz policja, lub zeznan w zwiazku z toczacym si¢ postepowaniem sadowym a
takze innymi podmiotami w przypadkach okre§lonych w przepisach prawa.

3) miczwlocznego, telefonicznego poinformowania pracownika socjalnego w godzinach

- pracy Zleceniodawcy tj. poniedziatek — piatek: 07:30 — 15:30, a poza tymi godzinami w
zalesnoéci od sytuacji: Policji, Strazy Miejskiej, Strazy Pozamej, Pogotowia
Ratunkowego, O$rodka Interwencii Kryzysowej (tel. 12421 92 82), w przypadku
stwierdzenia stanu zagrozenia zycia, zdrowia lub nietykalnosci osobistej swojej, osoby
objetej wsparciem, a takie zgloszenia zdarzenia w dniu nastgpnym Wwyznaczonemu
pracownikowi MOPS w Krakowie,

" 4) zgloszenia pracownikowl socjalnemu faktu nietrzezwoscl, spozywania alkoholu,

' zazywania narkotykéw lub przebywania pod ich wplywem cztonka rodziny osoby objetej

wsparciem w czasie §wiadczenia ushugi. W przypadku braku celowosci realizacji ustugi z

powodu nietrzezwosci ww. 0sob Zleceniobiorca moze odméwié realizacji ustugi. Jezeli

ushiga nie moze by¢ wykonana z powodow opisanych powyze], Zleceniobiorca otrzyma
wynagrodzenie jak za 1 godzing ustugi niezaleznie od czasu trwania ushugi,

~ 5) nie przyjmowania od os6b z otoczenia osoby na rzecz ktorej §wiadczone sa ustugi
zadnych korzysci majatkowych lub osobistych w rozumieniu art. 11584 ustawy z dnia 6
czerwca 1997 roku Kodeks kamny, a w szczegblnosci: §rodkéw  pienigznych,
wierzytelnosci, cennych przedmiotéw, nawet powierzonych przez osoby objgte ustuga lub
ich otoczenie na przechowanie,

6) nicoferowania rodzinie objetej specjalistycznymi ushugami opiekuficzymi ani jej
otoczeniu pomocy finansowej, ani udzielania pozyczek,

7) niereprezentowania rodziny objetej specjalistycznymi ustugami opickunczymi W
sprawach majatkowych,

8) wykonywania obowiazkow z poszanowaniem zyczefi 1 uczué osoby objetej usuga o ile
nie zmieniaja one charakteru ushugi,

9) zachowania profesjonalnego dystansu w relacjach z czlonkami rodziny osoby objgtej
ushuga.

10) posiadania przy sobie identyfikatora i okazywania go na kazde zadanie osoby objgte]
uslugami lub jej pelnomocnika, domownikéw, instytucji porzadku publicznego czy tez
przedstawiciela Zleceniodawcy,

11) nie wprowadzania podczas wykonywania ustugi osob nieupowaznionych do mieszkania
0sOb objetych ustuga, a takze zwierzat,

12) wykonywania uslugi w stanie trzezwoéci, nie palenia tytoniu, nie spozywania alkoholu,
nie zazywania narkotykoéw ani innych srodkéw odurzajacych podczas Swiadezenia ustugi
asystenta osoby nicpeinosprawnej w obecnosci 0sob objetych ustugami, jak rowniez w ich
mieszkaniu,

13)nie obarczania todziny objetej ustugami swoimi problemami, w szczegolnosci
finansowymi i zdrowotnymi,

14) przestrzegania przepisow prawa wynikajacych z ustawy o ochronie danych osobowych,
przepiséw bhp i przepisdw p/poz.,




N Jy—

wystapieniem stanu epidemii wywolanej zakaZeniami wirusem SARS-CoV-2

§4
Umowa zostaje zawarta na czas okre$lony od dnia J&j podpisania do dnia 31 grudnia 2021 -
roku.

. Zleceniobiorca zobowiazuje si¢ do wykonywania czynnosci okrelonych w §2 zgodnie

ze zleceniem realizacji specjalistycznych ushug opiekuniczych, zatwierdzong przez
wyznaczonego pracownika Zleceniodawcy.

Maksymalny wymiar ustugi w okresie obowiazywania wyniesie .... .. godzin zegarowych. -
Miesigczna karta zlecenia ustugi moze ulegaé zmianie W trakcie realizacji ustugi
przypadku zmiany zapotrzebowania na ustuge lub zmiany sytuacji zyciowej osoby objetej -
wsparciem wplywaj acej na realizacje ustugi.

§5
Za okres rozliczeniowy przyjmuje sig miesiac kalendarzowy.
Za realizacje zadas, o ktorych mowa w §2 w zakresie objetym umowa, strony ustalaja;
1) wartosé Jjednej roboczogodziny ustugi: ..., 7zt (stownie: ... .. zlote  00/100),
ktéra stanowi koszt realizacji specjalistycznych ustug opiekunczych dia rodzin
Z dzieémi z niepehlospmvs.fnoéciaL wraz z kosztami obciazajacymi  zaréwno
Zleceniobiorce jak i Zleceniodawce.
2) .... maksymalna ilogé godzin ushigi w catym okresie obowigzywania umowy.
Zaplata wynagrodzenia za rzeczywiscie wykonany przedmiot umowy nastapi w cyklach
miesigcznych, po przediozeniu przez Zleceniobiorce:
1) karty czasu pracy osoby $wiadczacej specjalistyczne ushugi opickuricze, sporzadzone;j
zgodnie ze wzorem stanowiacym zalacznik numer 2 do umowy, w ktorej zawarte sa
informacje o zrealizowanych godzinach ustug, potwierdzone przez rodzica/opiekuna
dziecka ktéremu $wiadczona Jest pomoc w formie specjalistycznych ustug opiekuniczych.,
Karta rozliczenia przedktadana jest wyznaczonemu pracownikowi MOPS w Krakowie,
2) rachunku potwierdzonego merytorycznie przez Wyznaczonego pracownikowi MOPS w
Krakowie, stanowigcego zatacznik numer 4 do umowy.
W przypadku zlozenia dokumentacji zgodnej z umowa zaplata Wynagrodzenia nastapi
przelewem na wskazany przez Zleceniobiorce rachunek bankowy, w terminie 14 dniu od
przedtozenia rachunkuy.

ust. 5 w takim przypadku zaplata wynagrodzenia nastapi w terminie 7 dni od daty zlozenia
wyjasnienn lub usunigeia  brakow, przelewem na wskazany rachunek bankowy
Zleceniobiorcy.

. Zleceniodawca Zastrzega sobie mozliwosé wymagania od Zleceniobiorcy prowadzenia

dodatkowe; dokumentacji. Q takiej koniecznosci Zleceniobiorca zostanie powiadomiony
przez Zleceniodawce pisemnie.

Za dzien wyplaty uwazany bedzie dzien obciaZenia rachunku bankowego Zleceniodawcy.




§6
1. W przypadku razacego naruszenia postanowiefi umowy Zleceniodawca zastrzega sobie
prawo wypowiedzenia umowy z€ skutkiem natychmiastowym oraz obciaZenia
Zleceniobiorcy kara umowna w wysokosci 20% wynagrodzenia umownego.
2. Za tazace naruszenie postanowien umowy uznaje si¢ W szczegolnosci realizacje ushugi
" wbrew postanowieniom niniejszej UmMowy, dzialania na niekorzy$¢ odbiorcy ushugi lub
niezgodnie z zasadami wspétZycia spotecznego, nieterminowa realizacje ushogi.
3. Kary umowne moga by¢ potracane z wynagrodzenia naleznego Zleceniobiorcy.

§7
Kazda ze stron moze rozwiagza¢ umowe w drodze wypowiedzenia, z zachowaniem
tygodniowego okresu wypowiedzenia.

§8
~ Zleceniobiorca nie moze powierzy¢ wykonania zobowiazan wynikajacych z niniejsze] umowy
osobie trzeciej bez pisemnej zgody Zleceniodawcy.

§9

© Zmiany umowy wymagaja formy pisemne; pod rygorem niewaznos$ei.

§10
7leceniobiorca odwiadcza, ze jest objety ubezpieczeniem spotecznym z innego tytulu 1 nie
wnosi o objecie ubezpieczeniem spolecznym z tytulu niniejszej umowy. W przypadku zmiany
okolicznoéci dotyczacych zasad objecia Zleceniobiorcy ubezpieczeniem spolecznym,
Zleceniobiorca zobowiazuje si¢ do niezwlocznego przedlozenia Zleceniodawcy aktualnego
oéwiadczenia dla celow podatkowych.
§11
Zleceniodawca oéwiadcza, ze nie wyraza zgody na cesjg wierzytelnoéci wynikajacych
Z UMOWwWY.
§12
1. Przed wystapieniem na drogg Sadowa Strony ustalaja obligatoryjny tryb postgpowania
polubownego, polegajacy W szezegdlnosci ma koniecznodci sprecyzowania zarzutéw
wobec drugiej strony na pismie. Druga Strona ma obowiazek udzielenia pisemne)
odpowiedzi na pisemne zarzuty Strony. Brak odpowiedzi w terminie 14 dni lub odmowa
udzielenia odpowiedzi daje podstawe do wystapienia na droge sadowa.
2. Spory mogace wyniknaé w trakcie wykonywania umowy Strony podaja rozstrzygnigciu
sadu wlasciwego dla siedziby Zleceniodawcy.

§13
W sprawach nieurcgulowanych w niniejszej umowie zastosowanie maja przepisy ustawy
2 dnia 23 kwietnia 1964 roku Kodeks cywilny.

§14

Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
Stron.

Za Zleceniobiorce Za Zleceniodawce:




HEER Miciski Oérodek
- Pomocy Spotecznej ]
w Krakowie Zataczniknr 1

TN

1)

Lrhaog

d)
4)

5)

ZAKRES WYKONYWANYCH ZADAN NA STANOWISKU:

Wspieranie rodziny w uczeniu i rozwijaniu umiejetnosci dziecka z niepetnosprawnoscia
niezbednych do samodzielnego Zycia, w tym:

Ksztattowanie umiejetnosci zaspokajania podstawowych potrzeb Zyciowych i umiejetnosci
spotecznego funkcjonowania,

Motywowanie do aktywnosci, leczenia i rehabilitacji,

Prowadzenie treningéw umiejetnosci samoobstugi i umiejetnosci spotecznych,

Wspieranie w codziennych czynnosciach zyciowych.

Interwencje i pomoc w zyciu w $rodowisku i rodzinie, w tym:

Pomoc w radzeniu sobie w sytuacjach kryzysowych: poradnictwo specjalistyczne, interwencje
kryzysowe, wsparcie psychologiczne, rozmowy tera peutyczne,

Utatwienie dostepu do edukacji i kultury,

Doradztwo w zakresie mozliwoéci uzyskania pomocy ze strony innych instytucji,

Pomoc w zatatwianiu spraw urzedowych,

Ksztattowanie pozytywnych relacji w rodzinie oraz odpowiednich postaw wobec dziecka
Z niepetnosprawnoscia.

Wspieranie i trening w zakresie wspomagania procesu leczenia, w tym:

Wsparcie i trening umiejetnosci pielegnacji dziecka z niepetnosprawnoscia, w tym: utrzymania
higieny, zmiany opatrunkéw, uzycia srodkéw pomocniczych, materiatéw medycznych
i przedmiotéw ortopedycznych,

Wsparcie i trening w zakresie uzgadniania i pilnowania terminéw badan, zabiegéw, wizyt
ulekarza,

Wsparcie i trening z zakresie pilnowania podawania iekéw oraz obserwowania ewentualnych
skutkéw ubocznychich stosowania,

Pomoc w dotarciu do placéwek stuzby zdrowia oraz placowek rehabilitacyjnych.

Przejecie czasowej opieki nad dzieckiem z niepetnosprawnoscia z zapewnieniem niezbednych
potrzeb Zyciowych, np. zmiana pieluch, pielucho majtek, w celu umozliwienia rodzicom:
zatatwienia spraw zwigzanych z prowadzeniem gospodarstwa domowego (np. zrobienie
zakupdw), zatatwienie spraw urzedowych, dbania o wtasne zdrowie (np. wizyty u lekarza,
korzystanie z rehabilitacji), od poczynku (np. poprzez wspélne wyjscie).

Odprowadzanie i przyprowadzanie dziecka 7 niepetnosprawnoscia do/z przedszkola lub szkoty.

Specjalistyczne ustugi opiekuricze dia rodzin z dziecmi z niepetnosprawnoscia maja charakter
wspierajaco - aktywizujacy, w zwigzku z tym czynnosci wymienionej powyzej powinny
byc organizowane i realizowane w sposéb zapewniajacy mozliwie jak najszersze uczestnictwo
w nich rodziny objetej wsparciem ( przy uwzglednieniu aktualnej sytuacji zdrowotnej dziecka
z niepetnosprawnoscia).

MIEJSK! OSRODEK POMOCY SPOLECZNES W KRAKOWIE
ul, Jozefirisks 14, 30-529 Krakéw

tel +48 (12} 616 54 27 fax, +48{12) 616 54 28

e-mail: do@mops.krakow.pl

www.mops. krakow.pt




ZASADY REALIZACJI SPECJALISTYCZNYCH UStUG OPIEKUNCZYCH

1) Osoba $wiadczy specjalistyczne ustugi opiekuicze dla  rodzin  z dzieémi
z niepetnosprawnoscia przez 7 dni w tygodniu, na terenie Gminy Miejskiej Krakow
{(w miejscu zamieszkania dziecka z niepetnosprawnoscia, badZ w miejscach aktywnosci
spotecznej w zaleznosci od potrzeb), pomiedzy godzing 7:00 a 20:00, w uzasadnionych
przypadkach godziny $wiadczenia ustug moga zostac zZmienione.

2) Zakres zadai wykonywanych w ramach $wiadczonych specjalistycznych ustug oraz
harmonogram realizacji ustug ustalany jest podczas spotkania diagnostycznego
przeprowadzanego przez pracownika socjainego w rodzinie u ktérej Swiadczone
sa specjalistyczne ustugi. W trakcie spotkania pracownik socjainy wypetnia
Ankiete - potrzeby w zakresie specjalistycznych usfug opiekuriczych. Ksero ankiety
przekazywane jest pracownikowi $wiadczacymi specjalistyczne ustugi opiekuticze wraz
ze zleceniem ich realizacji.

3) W pierwszym spotkaniu osoby realizujace] specjalistyczne ustugi z rodzina, u ktérej ustugi
beda $wiadczone, uczestniczy pracownik socjalny.

4) Czas pracy ewidencjonowany jest w karcie czasu pracy osoby éwiadczace] specjalistyczne
ustugi opiekuricze dia rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnoscia, stanowiagcej zatacznik nr 2
do umowy i jest zatwierdzany przez kierownika Filii.

5) Do czasy wykonywania specjalistycznych ustug opiekuficzych nie wlicza sie czasu
przeznaczonego na dojazd do miejsca zamieszkania osoby objetej ustugami lub miejsca
spotkania z osoba objeta ustugami.

6) Osoba $wiadczaca specjalistyczne ustugi opiekuricze jest zobowiazana do przediozenia
pracownikowi socjalnemu do 3 dnia roboczego kazdego miesiaca, nastepujgcego
po miesigcu Swiadczenia ustugi, natomiast za grudziefi - nie péZniej niz do 24 dnia miesiaca:
karty czasu pracy oraz rachunku.

7) Osoba $wiadczaca specjalistyczne ustugi opiekuricze zobowiazana jest do niezwtocznego
informowania pracownika socjalnego o zakofczeniu/przerwaniu realizacji ustug na rzecz
danej rodziny oraz o braku mozliwosci realizacji ustug (brak warunkéw do realizacji,
niezgtoszona nieobecnosé $wiadczeniobiorc ).

8) Osoba $wiadczaca specjalistyczne ustugi opiekuncze zobowiazana jest do informowania
o braku wspétpracy ze strony rodziny wraz z opisem zaistniatej sytuacji.

Potwierdzam odbiér opisu specjalistycznych ustug opiekuticzych dla rodzin z dzieémi
z niepetnosprawnoscia i zobowiazuije sie do stosowania zakresu czynnosci oraz zasad zawartych
w dokumencie.

Data i podpis osoby swiadczace] specjalistyczne
ustugi opiekurcze

MIESSKE OSRODEK POMOCY SPOLECZNES W KRAKOWIE
ul. Jézefinska 14.30-529 Krakdw

tel, +48{12) 616 54 27 fax. +48 (12) 616 54 28

e-mail: do@mops.krakow.pl

www.mops.krakow.pl
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Baem
ETIN

Migjski Odrodek
Pomocy Spotecznei
w Krakowis

ZLECENIE
realizacji specjalistycznych ustug opiekuriczych dla rodzin z dzieémi z niepetnosprawnosciy

Prosze o objgcie specjalistycznymi ustugami opiekuriczymi dla rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnoscia
ROAZiNg Pani / Pana oo

zam. Krakéw,

nrtelefonu e

Specjalistyczne ustugi opiekuricze Swiadczone beda na rzecz dziecka

Imie i nazwisko

w zakresie okreslonym w Ankiecie — potrzeby w zakresie specjalistycznych ustug opiekuriczych dla rodzin
z dziecmi z  niepefnosprawnosciq,  uzgodnionej  podczas spotkania  diagnostycznego

Pracownik socjalny prowadzacy sprawe’:
Data przekazania zlecenia:

{podpis Kierownika Flii) {podpis pracownika MOPS}

* Zatacznikiem do zlecenia jest kopia Ankiety —potrzeby w zakresie specjalistycznych ustug opiekuriczych
dia rodzin z dziecmi z niepefnosprawnosciq

*Imig, nazwisko, nr telefonu, godziny dyzuru

MIEISK] OSRODEK POMOCY SPOLECZNE] W KRAKOWIE
ul. Jozefinska 14, 30-529 Krakéw

tel. +48{12} 616 54 27, fax. +48 {12) 616 54 28

e-rnail: do@mops.krakow.pl

www.mops.krakow.pl







podpis zleceniobiorcy
Stwierdzam, 2e praca zostala wykonana wedtug warunkéw zawartej umowy.
Termin platnosei: ........................
 podpis zleceniodawey

Wynagrodzenie brutto / przychod /.
Koszty uzyskania przychodu wg stawki %
Podstawa opodatkowania "
Potrgcona zaliczka podatks
Zmniejszenie podatku o kwote
skiadki ubezpieczenia zdrowotnego
Nalezna zaliczka podatku dochodowego ...
Skladka zdrowotna 1,25 %
Wynagrodzenie neto "

Sktadki ubezpieczen

spolecznych pokrywane

ze Srodkéw zleceniodawcy

..................................... Skladka na ubezpieczenie emerytalne
..................................... Skladka na ubezpieczenie rentowe
Dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ..................
..................................... Ewentualne ubezpieczenie wypadkowe
..................................... Fundusz Pracy
Do wyplaty: ..

Slownie do wyplaty:..............coocooiii
Sprawdzono pod wzgledem MEryiOTyCZNYIM: oo
Sprawdzono pod wzgledem rachunkowym i formalnym:

Obliczyl: oo, Zatwierdzam kwote do wyplaty:

Gloéwny Ksiegowy Dyrektor
KWittje 0dbiGr KWOLY: oot ZE SIOWIHE eoreerereneenoeoeeeeeoees oo

/data i podpis zleceniobiorcy/




Specjalistyczne ustugi opiekuncze dla rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnoscig realizowanej na

TzZecz:

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

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



Oswiadczenie dla celow podatkowych oraz ubezpieczenia spolecznego i zdrowotnego

DOTYCZY:  postepowania o udzielenie zamo6wienia publicznego na $wiadczenie
specjalistycznych ustug opiekuficzych dla rodzin z dzieckiem z niepetnosprawnoscia — sygn..

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

9. Jestem/nie jestem* pracownikiem Miejskiego Oérodka Pomocy Spotecznej w Krakowie;
komorka Organizacyjna: ..o

16. Informacja dotyczaca zatrudnienia i posiadanych uprawnienn w zakresie ubezpieczenia

spolecznego:

* zarobki ponizej najnizszego miesigcznego wynagrodzenia

* w trakcie trwania zatrudnienia j wykonywania pracy na umowg zlecenia przebywam/nie
przebywam na urlopie bezplatnym, wychowawczym

b) Pobicram/nie pobieram* emerytury, renty ustalonej decyzja ZUS, znak z dnia

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

¢) Jestem/nie jestem* studentem, uczniem szkoty ponadpodstawowej do ukoficzenia 26 roku
zycia i nie podlegam obowiazkowym ubezpieczeniom spolecznym i ubezpieczeniu
zdrowotnemu.

d) Jestem objety odrebnymi przepisami w zakresie ubezpieczenia spofecznego (wyjasnié z
jakiego tytutu)




Z ww. tytuhu odprowadzam skladki na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne. Podstawa
wymiaru sktadek wynosi:

*Powyzej najnizszego wynagrodzenia

*Ponizej najnizszego wynagrodzenia

Na podstawie przedlozonej w pkt. 10 informacji oswiadczam, ze z tytutu niniejsze] umowy:

*wnosze 0 objecie dobrowolnym ubezpieczeniem spolecznym

*nie wnosze o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem spolecznym

12. Informuje, ze posiadam rachunek bankowy i na ten rachunek prosze przelewac naleznosci

z tytutu niniejszej umowy: nazwa banku i numer rachunku: ...

- nie posiadam rachunku bankowego — wyplata w kasie ul. Jozefinska 14.

13. Jako tworca/wspoitworca* dzieta powstatego w wyniku realizacji niniejszej umowy
o$wiadczam, ze korzystam z praw autorskich i rozporzadzam tymi prawami. W zwiazku
z powyzszym, w oparciu o art. 22 ustaw z dnia lipca 1991 roku o podatku dochodowym od
0s6b fizycznych (jt.: Dz. U. z 2010 roku, Nr 51, poz. 307 z pdzniejszymi zmianami) przy
ustaleniu zaliczki na podatek dochodowy prosze przyjac koszty uzyskania przychodu w
wysokosci ........ w stosunku do uzyskanego przychodu.**

14. W przypadku zmiany powyzszych danych, zobowiazujg si¢ poinformowac¢ Zamawiajacego
w terminie do 3 dni.

15. Oéwiadczam, Zze dane zawarte w o§wiadczeniu sq zgodne ze stanem prawnym 1
faktycznym. Jestem $wiadomy (-ma) odpowiedzialnosci karnej za podanie nieprawdy lub
zatajenie prawdy.

16. O§wiadczam, Ze ponosze odpowiedzialnos¢ za skutki blednego o$wiadczenia Iub
niezlozenia o$wiadczenia w terminie, a majacego wplyw na ustalenia obowigzku
ubezpieczen, zobowiazujac sig tym samym do pokrycia skladek wraz z odsetkami.

MigjscoW0SE 1 AaLa .ccovivviiiiiic e

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

pieczed 1 podpis przyjmujacego podpis sktadajacego oswiadezenie
o$wiadczenie

*zakresli¢ wlasciwe
*#ywypelni¢ w przypadku umowy o dzielo



