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OSRODEK POMOCY SPOLECZNEJ
w ZABNIE

Zapytanie ofertowe nr 1-4320-2/23 z dnia 8 grudnia 2023 roku
na swiadczenie w 2024 roku ustug schronienia w schronisku dla oséb bezdomnych z ustugami
opiekuriczymi z terenu Gminy Zabno.

Zamawiajacy.

Os$rodek Pomocy Spotecznej
ul. Swietego Jana 3 a, 33-240 Zabno

tel.

14 645 64 33,

Adres e-mail: ops@zabno.pl
Godziny pracy:
Poniedziatek: 7:30 — 16:00, Wtorek — czwartek: 7:30 — 15:30, pigtek 7:30 — 15:00

Tryb udzielania zamdwienia.
Zgodnie z art.2 ust. 1 pkt. 1 Ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. - Prawo zamowien publicznych
(t.j. Dz. U.z 2023 r. poz. 1605 z p6zn. zm.) wobec zamodwien, ktorych wartos¢ jest nizsza lub réwna
130 000 ztotych przepiséw ustawy Prawo Zaméwien Publicznych nie stosuje sie.
Niniejsze postepowanie jest prowadzone na podstawie Zarzgdzenia nr 7/21 Kierownika Os$rodka
Pomocy Spotecznej w Zabnie z dnia 22 marca 2021r., w sprawie wprowadzenia Regulaminu
udzielania zamoéwien publicznych o wartosci mniejszej niz kwota 130 000,00 ztotych netto.

Opis przedmiotu zamdwienia.

Przedmiotem zamoéwienia jest Swiadczenie ustug schronienia dla oséb bezdomnych w schronisku dla
os6b bezdomnych z ustugami opiekuriczymi w okresie od 1 stycznia 2024 roku do 31 grudnia 2024

rok

1.

u z terenu Gminy Zabno.

Przedmiotem zamdwienia jest:

1) swiadczenie ustug schronienia tj. udzielenie tymczasowego catodobowego schronienia
w schronisku dla oséb bezdomnych z ustugami opiekunczymi osobom bezdomnym, ktére ze
wzgledu na wiek, chorobe lub niepetnosprawnos$é wymagajg czesciowej opieki i pomocy
w zaspokajaniu niezbednych potrzeb Zzyciowych, ale nie wymagajg ustug w zakresie
Swiadczonym przez jednostke catodobowej opieki, zaktad opiekunczo-leczniczy lub zakfad
pielegnacyjno-opiekuriczy, tymczasowe schronienie wraz z ustugami opiekuiczymi oraz
ustugami ukierunkowanymi na wzmacnianie aktywnosci spotecznej, w miare mozliwosci
wyjscie z bezdomnosci i uzyskanie samodzielnosci zyciowe;j.

2) Swiadczenie schronienia tymczasowego (trwajacego nie dtuzej niz 4 miesigce) osobom
bezdomnym, ktdre posiadajg decyzje o skierowaniu do domu pomocy spotecznej, przez okres
oczekiwania na umieszczenie w domu pomocy spoteczne;.

Zamawiajgcy zastrzega, aby standard ustug swiadczonych w prowadzonych przez oferentow

placowkach byt zapewniony na poziomie co najmniej okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra

Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018 r. w sprawie minimalnych standardéw

noclegowni, schronisk dla oséb bezdomnych, schronisk dla oséb bezdomnych z ustugami

opiekunczymi i ogrzewalni (Dz. U. poz. 896) oraz dodatkowo catodniowe wyzywienie.

Zamawiajgcy zastrzega aby standard ustug obejmowat réwniez zywienie osob przez PEG.

Wykonawca zobowigzany jest aby do wykonywania czynnosci w zakresie ustug $wiadczonych

w schronisku dla oséb bezdomnych z ustugami opiekuriczymi zatrudniaé zgodnie art. 48a ust. 2h

Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2023 r. poz. 901 z pdzn. zm.):

1) pracownikow socjalnych;

2) opiekunéw posiadajgcych:

a) kwalifikacje do wykonywania zawodu pielegniarki, ratownika medycznego, opiekuna
w domu pomocy spotecznej, opiekuna osoby starszej, asystenta osoby niepetnosprawnej,
opiekunki srodowiskowej, opiekuna medycznego lub

Administratorem Paristwa danych osobowych jest Oérodek Pomocy Spotecznej w Zabnie, ul. Sw. Jana 3a, 33-240 Zabno,
tel. 14 645 65 60, 14 645 64 33 mail: ops@zabno.pl Panstwa dane osobowe przetwarzamy w celu wypetnienia prawnego
obowigzku cigzacego na Administratorze lub w celu zawarcia umowy lub na podstawie Panstwa zgody. Dane osobowe

prze

twarzamy w oparciu o podstawy prawne wynikajgce z art. 6 ust. 1 lit. a, b, oraz c, Rozporzadzenia RODO. Petna klauzula

informacyjna dostepna jest na stronie: https://ops.zabno.pl/


mailto:ops@zabno.pl
mailto:ops@zabno.pl
mailto:ops@zabno.pl

Tel. 14 645 64 33. 14 645 65 60, e — mail: ops@zabno.pl

/\l Oérodek Pomocy Spotecznej w Zabnie, ul. Swietego Jana 3a, 33-240 Zabno

OSRODEK POMOCY SPOLECZNEJ
w ZABNIE

b) co najmniej wyksztatcenie zasadnicze branzowe Ilub zasadnicze zawodowe,
udokumentowane co najmniej roczne doswiadczenie zawodowe polegajace na
Swiadczeniu ustug opiekuriczych osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub
osobom w podesztym wieku oraz ukoriczone szkolenie z zakresu udzielania pierwszej
pomocy.

5. Zamawiajacy przewiduje, iz prognozowana liczba oséb skierowanych do schroniska wynosié bedzie
1 osoba.

6. Podana przez Zamawiajgcego ilos¢ oséb bezdomnych jest iloscig przewidywang w catym okresie
trwania niniejszego zamdwienia. Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos¢ zmniejszenia ww. ilosci
0s0b w zaleznosci od ilosci faktycznych potrzeb w tym zakresie. Oferent oswiadcza, ze przyjmuje
powyzsze zastrzezenia i z tego tytutu nie bedg przystugiwaty zadne roszczenia, w tym pieniezne
wobec Zamawiajgcego.

7. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ zwiekszenia ilosci oséb bezdomnych w zaleznosci od
potrzeb.

8. Zamawiajgcy bedzie dokonywat zaptaty za faktyczng ilos¢ osdéb korzystajacych z ustug
Swiadczonych przez schronisko. Zamawiajgcy nie ponosi kosztéw tzw. opfaty za gotowosé,
a jedynie za faktyczny czas pobytu oséb skierowanych na podstawie decyzji przyznajacej
schronienie.

9. Kazdorazowe umieszczenie osoby odbywa na podstawie decyzji administracyjnej o udzielenie
schronienia w schronisku dla os6b bezdomnych z ustugami opiekuniczymi, ktérg wydaje Kierownik
Osérodka Pomocy Spofecznej w Zabnie lub inna osoba upowazniona. Decyzja administracyjna
wydawana jest w trybie art. 104 ust. 1 Ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 775 z pdzn. zm.).

10. Wykonawca prowadzi izolatorium dla oséb bezdomnych powracajgcych z przestrzeni publiczne;j.

11. Miejsce $wiadczenia ustug: w promieniu 150 km od miejscowosci Zabno.

IV.  Termin wykonania ustugi:
Ustuga ciggta od 1 stycznia 2024 do 31 grudnia 2024r.

V.  Warunki udziatu w postepowaniu:
W postepowaniu bedg braty udziat wytgcznie oferty podmiotdw, ktdrych cele statutowe obejmuja
prowadzenie dziatalnos$ci w zakresie pomocy osobom bezdomnym i wpisane sg do rejestru placéwek
udzielajgcych tymczasowego schronienia prowadzonego przez odpowiedniego miejscowo Wojewode.

VI. Dokumenty i oswiadczenia potwierdzajace spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu
W celu potwierdzenia spetniania warunkdéw, oferent przystepujacy do niniejszego postepowania
zobowigzany jest ztozy¢: oswiadczenie, ze spetnia warunki udziatu w postepowaniu - zatgcznik nr 1
do niniejszego zapytania.

VIL. Kryteria oceny oferty:

1. Zamawiajgcy wybiera oferte, ktdra zawiera najnizszg cene brutto za jeden dzieh ustug - caty zakres
ustug koniecznych do wykonania przedmiotu zamdwienia.

2. Oferty zawierajace koszty za tzw. gotowosé nie bedg rozpatrywane.

VIII.  Sposéb przygotowania oferty:

1. Oferte nalezy sporzadzi¢ na zatgczonym druku ,Oferta”, stanowigcym zatgcznik nr 2 do
niniejszego zapytania, w jezyku polskim, w formie pisemnej (na maszynie, komputerze,
niescieralnym atramentem lub dtugopisem). Oferta winna by¢ podpisana przez wtasciciela lub
osobe upowazniona.

2. Wykonawca jest zobowigzany dotgczy¢ do oferty:

1) wycigg z Krajowego Rejestru Sgdowego lub inny wtasciwy dokument stanowigcy o
podstawie dziatalnosci podmiotu,
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IX.

2) w przypadku fundacji i stowarzyszen — aktualny, zgodny ze stanem faktycznym wypis
z Krajowego Rejestru Sgdowego,

3) w przypadku pozostatych podmiotéw — inny dokument wtasciwy dla podmiotu,

4) statut.

Miejsce i termin ztozenia oferty

Wypetniony formularz ,,Oferta” oraz ,Oswiadczenie o spetnianiu warunkéw w postepowaniu”, wedtug
wzoru okreslonego w zatgcznikach do niniejszego zapytania ofertowego nalezy ztozy¢ do dnia
19 grudnia 2023 r., do godz. 14:00 drogg pocztowa lub w sekretariacie Osrodka Pomocy Spoteczne;j
w Zabnie, pokdj nr 13, ul. Swietego Jana 3 a, 33-240 Zabno w zamknietej kopercie z dopiskiem ,,Oferta
dot. Schroniska dla oséb bezdomnych z ustugami opiekuriczymi”, drogg elektroniczng na e-mail:

ops@zabno.pl. Liczy sie data wptywu do Zamawiajgcego.

X.

1.

Xl.

Dodatkowe informacje
Przed uptywem terminu sktadania ofert, w szczegélnie uzasadnionych przypadkach
Zamawiajgcy moze zmodyfikowac tres¢ zapytania ofertowego. Dokonana modyfikacja
zostanie niezwtocznie przekazana wszystkim wykonawcom, ktérzy ztozyli do tego momentu
zapytanie ofertowe.
Zamawiajgcy moze zamkngé postepowanie bez wybrania zadnej oferty, w przypadku, gdy
zadna ze ztozonych ofert nie odpowiada warunkom okreslonym przez Zamawiajgcego.
Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo uniewaznienia postepowania w kazdym czasie bez
podania przyczyny.
Wykonawcy majg prawo ztozy¢ tylko jedng oferte, ktéra musi obejmowac cato$é¢ zamowienia.
Podczas przystgpienia do pisemnego podpisania Umowy z wybranym Wykonawcg,
Zamawiajgcy zazada:
a) przedstawienia oryginatéw dokumentéw w przypadku ofert nadestanych do
Zamawiajgcego w formie skanéw / kopii.
b) wyciggu z Krajowego Rejestru Sgdowego lub inny wtasciwy dokument stanowigcy o
podstawie dziatalnos$ci podmiotu,
c¢) w przypadku fundacji i stowarzyszen — aktualny, zgodny ze stanem faktycznym wypis
z Krajowego Rejestru Sagdowego,
d) w przypadku pozostatych podmiotéw — inny dokument wtasciwy dla podmiotu,
e) statut.

Osoba odpowiedzialna do kontaktéw z Wykonawcami/ Dostawcami

Leszek Stawarz, Joanna Stachura tel. 14 645 64 33, e — mail ops@zabno.pl

Xil.

Zataczniki

Zatacznik nr 1 — o$wiadczenie o spetnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu
Zatacznik nr 2 —oferta
Zatacznik nr 3 - wzér umowy

KIEROWNIK
Osrodka Pomocy Spotecznej

mgr Stanistawa tabno

Zabno, dnia 08 grudnia 2023 rok.
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