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ZAPYTANIE OFERTOWE 
 

 

1. Opis przedmiotu zamówienia. 
 

Przedmiotem zamówienia jest przeprowadzenie usługi sprzątania pomieszczeń Dziennego 

Centrum Aktywności (DCA), w 2 budynkach Fundacji Wspólnota Nadziei w Więckowicach,  

w ramach projektu PFRON realizowanego przez Fundację Wspólnota Nadziei pn. 

„Kompleksowa rehabilitacja oparta na IPD w celu zwiększenia samodzielności”. 

 

W związku z realizacją działań projektowych, ogłaszamy postępowanie na wyłonienie 

wykonawcy / wykonawców w zakresie: 

 

I. pierwsza część zamówienia – jednorazowe doczyszczenie wskazanych powierzchni 

we wszystkich pracowniach oraz w 2 mieszkaniach treningowych 

 

Przedmiot zamówienia obejmuje:  

1. odkurzenie i domycie podłóg, 

2. czyszczenie mebli (szafki, stoły, blaty, krzesła) i sprzętu komputerowego. 

 

Termin realizacji – od dnia zawarcia umowy, nie później niż do dnia 20.04.2025 r. 

 

Wynagrodzenie dla Wykonawcy za realizację przedmiotu zamówienia zostanie zrealizowana 

zgodnie z wyłonioną ofertą cenową, po odbiorze prac. Płatność nastąpi w terminie do 14 dni 

od dnia otrzymania faktury.  
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II. druga część zamówienia – cykliczne utrzymanie czystości w pomieszczeniach DCA 

oraz 2 mieszkaniach treningowych. 

 

 

Przedmiot zamówienia obejmuje:  

1. odkurzanie i mycie mechaniczne podłóg oraz schodów wraz z listwami 

przypodłogowymi, w pracowniach i w ciągach komunikacyjnych do pracowni, 

2. opróżnianie koszy na śmieci i niszczarek, 

3. czyszczenie drzwi zewnętrznych i wewnętrznych,  

4. sprzątanie aneksów kuchennych, 

5. sprzątanie toalet, 

6. mycie okien – 2x w roku 

Termin realizacji – od dnia zawarcia umowy, do dnia 31.03.2026 r. 

 

Wynagrodzenie dla Wykonawcy za świadczoną usługę będzie płatne w terminie do 14 dni od 
dnia otrzymania faktury, za pracę wykonaną w danym miesiącu. Faktury wystawiane będą 

cyklicznie, za każdy miesiąc kalendarzowy, w którym świadczona będzie usługa, na podstawie 

kwoty miesięcznej obsługi - wskazanej w ofercie, po potwierdzeniu odbioru prac przez 
Zamawiającego (drogą elektroniczną). 
 
 

2. Kryteria oceny oferty. 
 
Zamawiający wybierze najkorzystniejszą ofertę, kierując się następującym kryterium: 
 

C – cena brutto za realizację usługi 

- za najkorzystniejszą zostanie uznana oferta o najniższej cenie. 
 
 
 
 

3. Informacja na temat wag punktowych lub procentowych przypisanych
do poszczególnych kryteriów oceny oferty. 

 
Zamawiający, stosując kryterium oceny ofert wskazane w pkt. 2, przypisuje następującą wagę 
procentową: 

 
C – cena brutto za realizację usługi - 100%. 
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4. Informacja na temat sposobu przyznawania punktacji za spełnienie danego kryterium. 

 
1) Zamawiający wybierze najkorzystniejszą ofertę, przyznając punktację za spełnienie 

kryterium w następujący sposób (100% = 100 pkt): 
 
C – cena brutto za realizację usługi 
 
(za najkorzystniejszą zostanie uznana oferta o najniższej cenie) 
 

                   Cena najtańszej złożonej oferty 
                  C =      x 100% 

      Cena oferty badanej 
 

2) Cena powinna uwzględniać wszystkie koszty realizacji usługi. W przypadku osób 
fizycznych, cena powinna zwierać kwotę brutto wynagrodzenia wraz ze składakami 
ZUS (wyjaśnienie - składki emerytalna, rentowa i wypadkowa wynoszą 16,93%, 
dodatkowo Fundusz Pracy 2,45%, łącznie 19,38% liczone odpowiednio od kwoty 
brutto wynagrodzenia). 

3) Obliczenia dokonywane są do dwóch miejsc po przecinku. 
4) Za najkorzystniejszą ofertę zostanie uznana oferta, która uzyska największą liczbę 

punktów. 
5) Po otrzymaniu ofert, nastąpi ich ocena. 
6) Zamawiający podpisze umowę z wybranym wykonawcą, po przekazaniu 

zawiadomienia o wyborze oferty. 
7) Jeżeli wykonawca, którego oferta została wybrana uchyla się od zawarcia umowy na 

wykonanie zamówienia, Zamawiający może wybrać ofertę najkorzystniejszą spośród 
pozostałych ofert. 

 
 

5. Warunki udziału w postępowaniu. 
 
O wykonanie zamówienia mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy: 
 

1) posiadają co najmniej 3. letnie doświadczenie związane ze świadczeniem usługi 
sprzątania dla podmiotów zewnętrznych, 

2) załączą dokumentację potwierdzającą rzetelne wykonanie usługi sprzątania (biurowej, 
mieszkalnej, magazynowej itp.) – minimum 3 referencje pisemne. 

 
Dopuszczamy możliwość składania ofert przez wykonawców na poszczególne części 
zamówienia. 
 
Zamawiający zastrzega, że wykonanie zamówienia, o którym mowa w pkt. 1 zapytania 
nie może być powierzone podwykonawcom. 
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6. Informacja na temat zakresu wykluczenia z możliwości realizacji zamówienia. 

 
Wykonawcą zewnętrznym nie może być osoba prawna lub inny podmiot wchodzący w skład 
struktury organizacyjnej Zamawiającego. Wyklucza się także możliwość powierzenia 
wykonania usług podmiotom powiązanym osobowo lub kapitałowo z Zamawiającym lub 
osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami 
wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem 
i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy, w szczególności poprzez: 

 
a. uczestnictwo w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej; 

b. posiadanie udziałów lub co najmniej 10% akcji; 

c. pełnienie funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, 
pełnomocnika; 

d. pozostawanie w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa 
w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia 
lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

 

Dodatkowo, wykonawcą nie może być podmiot, o którym mowa w art. 7. 1. ustawy z dnia 
13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu 
agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego. 

 
 

7. Tryb składania ofert oraz powiadamiania oferentów o wynikach prowadzonego 
postępowania w sprawie zamówienia. 
 
Zapraszamy do zapoznania się z zakresem prac na miejscu, w celu optymalnego 
oszacowania nakładu pracy i wyceny usługi zgodnej z przedmiotem zamówienia.  
Ofertę należy sporządzić na załączonym druku oferty, stanowiącym załącznik nr 1 do 
niniejszego zapytania, w języku polskim, w formie pisemnej, czytelnie, komputerowo lub 
odręcznie nieścieralnym atramentem lub długopisem. 
 
Do Oferty należy dołączyć: zał. nr 2 Oświadczenie o braku powiązań kapitałowych i osobowych 
wraz z dokumentacją potwierdzającą spełnienie warunków udziału w postępowaniu. 
 
Ofertę można złożyć osobiście w siedzibie Fundacji w Więckowicach lub za pośrednictwem 
poczty elektronicznej (w formie skanów podpisanych dokumentów) na adres e-mail: 
akorchowiec@farma.org.pl  
 

Niezwłocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiający poinformuje drogą 
elektroniczną każdego Oferenta o wyniku postępowania. 
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8. Termin składania ofert. 

 
Termin składania ofert upływa w dniu 11.04.2025 r. o godz. 10.00. Oferty złożone po terminie nie 
będą rozpatrywane. 
 
 

9. Osoba do kontaktu w sprawie zamówienia: 

Anna Korchowiec, email: akorchowiec@farma.org.pl tel. 698 644 980. 
 
 

10. Informacje dodatkowe. 
 

1. Niniejsze zapytanie ofertowe nie jest ogłoszeniem w rozumieniu ustawy z dnia 
29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych. 

2. Zamawiający zastrzega sobie prawo do unieważnienia zapytania ofertowego bez 
podania przyczyny w przypadku zaistnienia okoliczności nieznanych Zamawiającemu 
w dniu sporządzania niniejszego zapytania ofertowego. 

3. Zamawiający nie przewiduje zwrotu kosztów udziału w postępowaniu, w tym kosztów 
sporządzenia oferty. 

4. Oferent może wprowadzić zmiany w złożonej ofercie lub ją wycofać, pod warunkiem, że 
uczyni to przed upływem terminu składania ofert. Zarówno zmiana jak i wycofanie oferty 
wymagają zachowania formy pisemnej. 

5. Zamawiający wykluczy z postępowania Oferentów, którzy nie spełniają warunków 
udziału w postępowaniu. 

6. Ofertę Oferenta wykluczonego z postępowania uznaje się za odrzuconą. 
7. Termin związania ofertą to 30 dni kalendarzowych od dnia otwarcia ofert. 
8. Jeżeli złożona zostanie tylko jedna ważna oferta przewyższająca kwotę, którą 

Zamawiający może przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia, Zamawiający 
zastrzega sobie możliwość negocjowania przedstawionych cen i innych warunków 
związanych z realizacją zadania. 

 

Załączniki: 

 
1. Wzór formularza „Oferta na świadczenie usługi sprzątania. 
2. Oświadczenie o braku powiązań kapitałowych i osobowych 
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Załącznik nr 1 Oferta na świadczenie usługi sprzątania 
 
 

 
....................................................................... 
Pieczęć Wykonawcy 

Dane dotyczące Wykonawcy 

 
Nazwa       …............................................................................................................................... 

Siedziba       …............................................................................................................................... 

Nr telefonu    …...............................................................................................................................  

Nr NIP            …................................................................................................................................ 

Nr REGON  

…................................................................................................................................. 

Wszelką korespondencję w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na nasz adres: 

………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………. 

 

tel. ………………………………..……………….……..………….  

adres email: …………………….………..………..……………..………….. 

 

 
1. W ramach niniejszego postępowania, składamy: (proszę zaznaczyć właściwą odpowiedź) 

 

ofertę na wykonanie całości zamówienia, 

     ofertę na wykonanie ………………….. części zamówienia (proszę wskazać właściwą część zamówienia).  

 

 
2. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę: 

 

2.1. pierwsza część zamówienia: 

− cena brutto za realizację usługi zgodnie z przedmiotem zamówienia wskazanym w pkt.1.I 

:...................... zł (słownie: .…………………............................................………….. złotych), 

− w tym kwota podatku VAT: .................. zł (słownie: ...............................................  złotych), 

− cena netto: .................. zł (słownie: ............................................złotych). 
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2.2. druga część zamówienia: 

− cena brutto za realizację usługi zgodnie, z przedmiotem zamówienia wskazanym  

w pkt.1.II:, w cyklu co miesięcznym: ………….................. zł (słownie: 

......................................................................................  złotych), 

− w tym kwota podatku VAT: .................. zł (słownie: ...........................................  złotych), 

− cena netto: ..................zł (słownie: .....................................................................  złotych). 

 

3. Usługa określona w przedmiocie zamówienia zostanie wykonana w terminie:  

3.1. pierwsza część zamówienia: do 20.04.2025 r.  

3.2. druga część zamówienia: do 31.03.2026 r. 

 

 

4. Oświadczam, że: 

− zapoznałem się z zapytaniem ofertowym i przyjmuję bez zastrzeżeń wymagania zawarte 
w jego treści, 

− posiadamy co najmniej 3. letnie doświadczenie w obszarze działań związanych ze 
sprzątaniem powierzchni na zlecenie podmiotów zewnętrznych, 

− posiadamy min. 3 referencje pisemne, które załączamy do oferty, 
 

5. Do oferty załączam zał. nr 2 Oświadczenie o braku powiązań kapitałowych i osobowych wraz 

z wykazami, o których mowa w pkt 4 niniejszej Oferty. 

 
 
 
 
 
 

Data................................                                                               .......................................................................................... 
Podpis/y/ osoby/osób uprawnionych 

do reprezentowania Wykonawcy/ów 
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Załącznik nr 2 Oświadczenie o braku powiązań kapitałowych i osobowych. 
 
 
 
 
............................................. 
Pieczęć Wykonawcy 

 
Przystępując do realizacji usługi sprzątania pomieszczeń DCA na rzecz Fundacji Wspólnota 
Nadziei, zgodnie z zapytaniem ofertowym z dnia 03.04.2025 r., oświadczam, że: 

 
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………. 
(nazwa i siedziba Wykonawcy) nie jest osobą prawną lub innym podmiotem wchodzącym 
w skład struktury organizacyjnej Zamawiającego, nie jest powiązany osobowo lub 
kapitałowo z Zamawiającym, nie jest powiązany osobami upoważnionymi do zaciągania 
zobowiązań w imieniu Zamawiającego, nie jest również powiązany osobami wykonującymi 
w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem 
procedury wyboru wykonawcy, w szczególności poprzez: 

a. uczestnictwo w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej, 

b. posiadanie udziałów lub co najmniej 10% akcji, 

c. pełnienie funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, 
pełnomocnika, 

d. pozostawanie w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub 
powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do 
drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

 
Oświadczamy również, że nie jesteśmy podmiotem, o którym mowa w art. 7. 1. ustawy z dnia 
13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu 
agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego. 
 

.......................................................... 
(data i miejsce) 

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

Podpis/y/ osoby/osób uprawnionych 
do reprezentowania Wykonawcy/ów 


