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OGLOSZENIE
DYREKTORA MIEJSKIEGO OSRODKA POMOCY SPOLECZNEJ W SUWALKACH

0 otwartym naborze Partneréw w celu wspolnego opracowania koncepcji a nastgpnie wspolnej realizacji
projektu w ramach poddziatania 7.1. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Podlaskiego na
lata 2014-2020 wspoétfinansowanego ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu

Spotecznego

KONKURS nr RPPD.07.01.00-1Z.00-20-001/15

Dyrektor Miejskiego Osrodka Pomocy Spolecznej w Suwalkach oglasza otwarty nabor Partnerow —
spos$rod podmiotow okreslonych w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 roku o dziatalnosci
pozytku publicznego i o wolontariacie /DZ.U. z 2003 r. Nr 96 poz. 873/ — zainteresowanych utworzeniem
partnerstwa ktorego celem bedzie opracowanie koncepcji oraz wspdlna realizacja projektu w ramach
poddziatania 7.1. Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Podlaskiego na lata 2014-2020.

W przypadku przystgpienia do realizacji projektu w ramach poddziatania 7.1. Liderem projektu bedzie
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Suwatkach.

Wytoniony Partner, wspolnie z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Suwatkach, opracuje:

1.

2.

3.

koncepcje planowanego do realizacji projektu z uwzglednieniem obowigzujacych wytycznych, w
szczegblnosci  Szczegofowego opisu osi priorytetowych Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Podlaskiego

wniosek o dofinansowanie projektu z uwzglgdnieniem zapisow ogloszonej dokumentacji
konkursowej.

umowg partnerska okreslajacg zasady realizacji projektu.

Celem partnerstwa jest zwickszenie efektywnoSci dzialan na rzecz aktywizacji zawodowej o0sob
zagrozonych ubostwem lub/ i wykluczeniem spotecznym.

Warunki uczestnictwa w naborze.

Kryteria dostepu:

Oferty sktada¢ moga wytacznie podmioty okreslone w art. 3 ust 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003
roku o dzialalnosci pozytku publicznego i wolontariacie /DZ.U. z 2003 r. Nr 96 poz. 873/,
spetniajace tacznie nastepujace warunki:

a. Nie podlegajace wykluczeniu na podstawie art. 207 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o
finansach publicznych (Dz. U. z 2009 r. Nr 157, poz. 1240).

b. Wyrazajace zgod¢ na upublicznienie propozycji wspotpracy partnerskiej przedstawionej w tresci
ztozonej oferty.

c. Posiadajacy min. 2 letnie do§wiadczenie w realizacji projektow z zakresu aktywizacji spoteczno
— zawodowej na terenie wojewodztwa podlaskiego

d. Wyspecjalizowane w zakresie aktywizacji zawodowej: wpisane do rejestru agencji zatrudnienia
i/lub bedacy instytucja szkoleniowa (wpisang do rejestru przez wlasciwy ze wzgledu na miejsce
prowadzenia dziatalnosci wojewodzki urzad pracy).

e. Zrealizowali w latach 2012 — 2015 na obszarze Wojewodztwa Podlaskiego minimum 1 projekt
dotyczacy aktywizacji spoleczno — zawodowej, w tym osdb niepetnosprawnych, o wartosci co
najmniej 1,5 min ztotych.

f. Dysponujacy kadra posiadajaca doswiadczenie w obszarze merytorycznym projektu (min.
roczne doswiadczenie w zakresie aktywizacji spoteczno — zawodowej).
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g. Podmiot, ktory wypracowat produkty z zakresu reintegracji spoteczno — zawodowej zgtoszone
do Krajowej Instytucji Wspomagajacej

Opis sposobu dokonywania oceny tych warunkéw:

Za podmioty spetniajace warunki wymienione w pkt.1 a - g uznane zostang jedynie podmioty, ktore
w tresci ztozonej oferty zawra stosowne oswiadczenia. Warunki zostang sprawdzone metoda
SPELNIA/NIE SPELNIA.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Suwatkach zastrzega sobie prawo do zadania przedstawienia
dokumentow poswiadczajacych spetnienie warunkow.

Kryteria premiujace:
Za spehienie ponizszych kryteriow kazdemu z oferentow beda przystugiwaty dodatkowe punkty na
etapie wyboru ofert. Otrzymajg je oferenci ktorzy:
a. Posiadajg minimum 1 roczne doswiadczenie we wspotpracy ponadnarodowej w ramach
reintegracji spoteczno — zawodowej
b. Zrealizowali przynajmniej 1 projekt obejmujacy szkolenia zawodowe dla jego uczestnikow .
c. W ramach realizowanych projektow przeprowadzili przynajmniej 1000 godzin doradztwa
zawodowego.

I11. Sposéb punktowania kryteriow premiujacych:

LP | Opis kryterium Punktacja | Sposob liczenia
Doswiadczenie we wspotpracy
1 ponadnarodowej w ramach 10 Jeden punkt za kazdy rok wspotpracy ponad
" | reintegracji spoteczno - narodowej (nie wiecej niz 10)
zawodowej
Doswiadczenie w realizacji 4 pkt (nie wigcej niz 20) za kazdy realizowany
Projektow obejmujacych projekt (z Funduszy Europejskich) obejmujacy
2. . 20 pkt )
szkolenia zawodowe dla szkolenia zawodowe
uczestnikow.
3. llos¢ godzin przeprowadzonego 20 pkt 2 pkt za kazde 100 godzin doradztwa.
doradztwa zawodowego

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Suwatkach zastrzega sobie prawo do zgdania przedstawienia
dokumentow poswiadczajacych spetnienie warunkow

IV. Warunki i termin realizacji Partnerstwa.

1.

Wybdr podmiotu do zawarcia partnerstwa nie jest jednoznaczny z zawarciem umowy Partnerskiej na
realizacj¢ Projektu. Zasady wspotpracy i Partnerstwa okreslone zostang na podstawie odrgbnej Umowy
Partnerskiej, opracowanej wspoélnie przez MOPS w Suwalkach i wybranego oferenta

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Suwatkach zastrzega sobie prawo do uniewaznienia naboru
bez podania przyczyny.

V. WarunKi i termin skladania dokumentow.

1.

Organizacje pozarzadowe oraz podmioty okreslone w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 roku
o dziatalno$ci pozytku publicznego i o wolontariacie, wypelniaja oferte wspolpracy (wzor oferty
stanowi zatacznik nr 1 do niniejszego ogloszenia) i sktadaja dokumenty w zamknigtych kopertach z
dopiskiem ,,PARTNERSTWO - RPO WP 7.1. w sekretariacie Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Suwatkach, ul. 23 pazdziernika 20

Nieprzekraczalny termin ztozenia ofert: 21 dni od daty opublikowania ogloszenia.

Decyduje data wptywu do Sekretariatu Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Suwatkach.
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2. Podmioty sktadajace ofert¢ zobowigzane sa do dostarczenia wraz z oferta wspotpracy kopii aktualnego
odpisu z rejestru KRS.

3. Zlozenie przez podmiot uprawniony dokumentéw niekompletnych lub na niewlasciwym formularzu,
dostarczenie po terminie oraz przestanie droga elektroniczna skutkuje odrzuceniem oferty
z przyczyn formalnych i brakiem dalszego rozpatrywania. Dokumenty spetiajace wymogi formalne
zostang poddane ocenie merytorycznej Komisji powotanej przez Dyrektora MOPS w Suwatkach

VI. Wyniki konkursu

Informacje o wynikach naboru zostang podane do publicznej wiadomosci na stronie internetowej Miejskiego
Osrodka Pomocy Spotecznej w Suwatkach (www.mops.suwalki.pl).

Dodatkowe informacje mozna uzyska¢ w siedzibie MOPS w Suwatkach, ul. 23 Pazdziernika 20, 16-400
Suwatki, Tel. 87 5652894 w godzinach pracy MOPS.
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Zatgcznik nr 1

OFERTA WSPOLPRACY
W ramach otwartego naboru Partneréw do projektu RPO WP 7.1

Pelna nazwa podmiotu
sktadajacego oferte

KRS

NIP

Doktadny adres, telefon

Osoba/ osoby
upowazniona do
reprezentowania podmiotu

(imig, nazwisko, tel. kontaktowy)

Oswiadczam, ze reprezentowany przeze mnie podmiot nie podlega wykluczeniu na podstawie art. 207
ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2009 r. Nr 157, poz. 1240) /prosimy
0 zaznaczenie odpowiedniego pola/

tak nie

W imieniu reprezentowanego przeze mnie podmiotu wyrazam zgode na upublicznienie propozycji
wspotpracy partnerskiej przedstawionej w tresci ztozonej oferty /prosimy o zaznaczenie odpowiedniego
pola/

tak nie

Oswiadczam, iz reprezentowany przeze mnie podmiot posiada min. 2 letnie doswiadczenie w realizacji
projektow z zakresu aktywizacji spoteczno — zawodowej na terenie wojewodztwa podlaskiego /prosimy
0 zaznaczenie odpowiedniego pola/

tak nie

Oswiadczam, iz reprezentowany przeze mnie podmiot jest wyspecjalizowany w zakresie aktywizacji
zawodowej, tj. jest wpisany do rejestru agencji zatrudnienia i/ lub jest instytucja rynku pracy (wpisang
do rejestru przez wilasciwy ze wzgledu na miejsce prowadzenia dziatalnosci wojewodzki urzad pracy)
/prosimy o zaznaczenie odpowiedniego pola/

tak nie
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10. Oswiadczam, ze reprezentowany przeze mnie podmiot w latach 2012 — 2015 na obszarze
Wojewodztwa Podlaskiego zrealizowal min. 1 projekt dotyczacy aktywizacji spoleczno —
zawodowej, w tym 0sob niepelnosprawnych, o wartosci co najmniej 1,5 min ztotych /prosimy o
zaznaczenie odpowiedniego pola/

tak nie

11. Os$wiadczam, ze reprezentowany przeze mnie podmiot dysponuje kadrg posiadajaca doswiadczenie
w obszarze merytorycznym projektu (min. roczne doswiadczenie w zakresie aktywizacji spoteczno —
zawodowej).

tak nie

12. Oswiadczam, ze reprezentowany przeze mnie podmiot wypracowat produkty z zakresu reintegracji
spoleczno — zawodowej zgtoszone do Krajowej Instytucji Wspomagajacej

tak nie

Informacje o spelnianiu kryteriow premiujacych

1. Doswiadczenie we wspOlpracy ponadnarodowej W ramach reintegracji spoteczno - zawodowej)

1_ Nazwa Projektu:

Okres realizacji:

Program operacyjny / dziatanie / poddziatanie:
Status realizatora:

Grupa docelowa:

Status realizacji:

2. Do$wiadczenie w realizacji Projektow obejmujacych szkolenia zawodowe dla uczestnikow.

1 Nazwa Projektu:

Okres realizacji:

Program operacyjny / dziatanie / poddziatanie:
Status realizatora:

Grupa docelowa:

Status realizacji:
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3. Tlo$¢ godzin przeprowadzonego doradztwa zawodowego

Nazwa Projektu:

Program operacyjny / dziatanie / poddziatanie:
Grupa docelowa:

llo$¢ godzin szkolen:

4, Oswiadczenie

Oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym formularzu oraz w przedtozonych dokumentach (zatacznikach)
s3 aktualne na dzien dzisiejszy.

IMIC 1 NAZWISKO ..ottt e e

Miejsce, data, podpis 0soby/ 0s6b upowaznionej/ NYCH ..........co.oovtiiiiitiiiiee et e e e e e e

Notatki Komisji dotyczace oferty i wymaganych zalacznikow




