Ciechanow 16.03.2018 r.
KA.ZP.2311.3.2018

ZAPYTANIE OFERTOWE

L. Zamawiajacy

Gmina Miejska Ciechanow, 06-400 Ciechanow, Plac Jana Pawtla I 6, NIP: 566-76-536,
dla Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Ciechanowie, 06-400 Ciechanéw, ul. H.
Sienkiewicza 32D

tel./fax: (23) 672-20-91, e-mail: mopsc(@poczta.onet.pl

II. Nazwa i opis przedmiotu zamowienia

Zamawiajacy zaprasza do ztozenia oferty (zatacznik nrl) na podstawie zapisu art.4 pkt 8 ustawy z
dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (Dz.U z 2017r poz. 1579)

1. Przedmiot zamowienia:

Realizacja zadania z zakresu pomocy spotecznej polegajacego na zapewnieniu w okresie od 1
kwietnia 2018 r. do 31 grudnia 2018 r. miejsc dla 0s6b bezdomnych w schronisku dla bezdomnych.
2. Kazdorazowe umieszczenie osoby o ktorej mowa w pkt. 1. odbywa si¢ na podstawie decyzji
osoby dziatajacej z upowaznienia Prezydenta Miasta Ciechandw. W szczegélnie uzasadnionych
przypadkach dopuszcza si¢ podjecie $wiadczenia ustug w oparciu o dane przekazane faksem i
telefonicznie lub e-mailem. Takie zlecenie ustug zastaje potwierdzone kopiag decyzji
administracyjnej dostarczonej w ciggu 7dni od dnia jej wydania.

3. Podmiot sktadajacy oferte zobowigzany jest do zapewnienia osobom o ktérych mowa powyzej:

a) catodobowego schronienia z zapewnieniem wiasnego t6zka i poscieli (materac, poduszka, kotdra
lub koc 1 poszwy oraz przescieradto) oraz statego dostgpu do WC 1 tazienki z ciepta 1 zimng woda;
b) trzech positkow dziennie, w tym jednego goracego positku dziennie;

¢) srodkow czystosci 1 higieny osobistej, a w razie potrzeby srodkéw do odwszawiania;

d) niezbednego ubrania odpowiedniego do pory roku;

e) pomocy w sprawach formalno — prawnych w tym: wyrobienie dowodu osobistego, rejestracja w
urzedzie pracy, zgloszenie do ubezpieczenia zdrowotnego, ustalenie stopnia niepetnosprawnosci
itp.-zgodnie z kompetencjami i zasobami ludzkimi;

f) zapewnienia podstawowych lekarstw dostepnych bez recepty i srodkéw opatrunkowych oraz
dostepu do lekarza pierwszego kontaktu;

g) prowadzenia pracy socjalnej szczegdlnie dla osob, ktore podpisaly kontrakt socjalny
-opracowanie indywidualnych planow wychodzenia z bezdomnosci.

4. Liczba 0s6b wymagajacych schronienia - ze wzgledu na specyfikacje przedmiotu zamdwienia,
faktyczna liczba osob, ktorym $wiadczone beda ustugi schronienia oraz liczba $wiadczen bedzie
uzalezniona od rzeczywistej liczby osob, ktére wymagaja pomocy w formie ushug schronienia dla
0s0b bezdomnych z terenu Gminy dlatego zamawiajacy zastrzega sobie prawo niewyczerpania
catego zakresu przedmiotu zamdwienia.

5. Zamawiajacy dopuszcza skladanie ofert czeSciowych. Zamawiajacy wskazuje potrzebe na 10
miejsc w schronisku dla bezdomnych.

6. Wykonawca dostarczy Zamawiajacemu faktur¢/inny dokument ksiggowy do 7 dnia nastgpnego
miesigca. Zaptata za wykonanie ustugi bedzie regulowana miesi¢cznie po wykonaniu ustugi w
terminie 14 dni od daty dorgczenia faktury do MOPS/innego dokumentu ksiggowego.

a) podstawg rozliczenia bedzie ztozenie przez Wykonawce faktury/innego dokumentu ksiggowego z
zalagczonym imiennym wykazem osob objetych schronieniem w danym miesigcu i ilo$ci dni
udzielonego schronienia ;

b) Wykonawca zobowigzany bedzie niezwlocznie informowaé¢ Zamawiajacego o kazdej zmianie
sytuacji zyciowej i zdrowotnej osoby korzystajacej ze schronienia.

7. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kontroli jakosci §wiadczonych ustug oraz zgodnosci ich
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wykonywania z umowg i wymaganiami zawartymi w niniejszym zapytaniu.

8.Termin realizacji zamoOwienia: od daty podpisania umowy — jednakze nie pdzniej niz od
01.04.2018r. do 31.12. 2018

9. Opis wymagan stawianych Wykonawcy:

1) wymagania niezbedne : w zapytaniu ofertowym mogg bra¢ udziat podmioty, jezeli ich cele
statutowe obejmujg prowadzenie dzialalno$ci w zakresie pomocy osobom bezdomnym i
wpisane sg do rejestru placowek udzielajacych tymczasowego schronienia prowadzonego
przez wojewode. Warunek zostanie speliony, jezeli Wykonawca ztozy oswiadczenie,
stanowigce Zalacznik nr 2 do niniejszego zapytania ofertowego .

2) wymagania dotyczace lokalu schroniska: Wykonawca winien posiada¢ warunki lokalowe do
schronienia osobom tego pozbawionym , ktoére spelniaja wymagania sanitarno-
epidemiologiczne 1 przeciwpozarowe. W lokalu musi znajdowaé si¢ WC oraz tazienka
wyposazona zarowno w umywalki jak i natryski. Schronisko musi spetnia¢ wymagania
rozporzadzenia Ministra Rodziny, Pracy i1 Polityki Spotecznej z dnia 28 kwietnia 2017 r. w
sprawie standardow noclegowni, schronisk dla oséb bezdomnych i ogrzewalni (Dz. U. z
2017 poz. 953).

10. Warunki i zakres realizacji :

1) miejscem realizacji zamoOwienia jest miejsce udzielenia schronienia potozone nie dalej niz 60 km
od Ciechanowa,;

2) Wykonawca okresli stawke brutto za wykonanie przedmiotowego zadania w formule pobyt 1
osoba/m-c oraz ilo$ci deklarowanych miejsc maksymalnie 10 miejsc;

3) Warto$¢ taczna oferty to stawka za osobe za miesigc pomnozona przez ilo§¢ deklarowanych
miejsc oraz 9 miesigcy.

Pozostate warunki realizacji zadania okreslone zostaty w projekcie umowy ( zat.nr 3)

III Kryteria wyboru oferty:

a) najnizsza cena za osob¢/ miesigc ustugi zaoferowana przez oferenta.

1.Sposob przygotowania oferty :

a) wypeliony formularz ofertowy wg zlacznika nr. 1 — wzor oferty

2.Wymagane dokumenty :

a) dokumenty upowazniajace dang osobg lub osoby do reprezentowania podmiotu — dot.
podmiotow, ktore w dokumencie stanowigcym o podstawie dziatalnos$ci nie posiadajg informacji o
osobach upowaznionych do reprezentowania podmiotow, os$wiadczenia wilasciwego organu,
zarzadu gtownego lub innego organu wykonawczego, wyrazajace :

1) upowaznienie na sktadanie oferty na realizacj¢ okreslonego zadania publicznego,
2) zgod¢ na zawarcie w imieniu podmiotu sktadajacego oferte umowy z Miejskim Os$rodkiem
Pomocy Spotecznej w Ciechanowie,
3) upowaznienie do dysponowania uzyskanymi funduszami i dokonywania rozliczen w tym
zakresie,
f) odpis statutu lub innego dokumentu potwierdzajacego spetnienie wymagan o ktéorych mowa w
11.9.1.
3. Migjsce i termin ztozenia ofert
Oferty mozna sktada¢ w nastepujacy sposob :
b) osobiscie lub droga pocztowa na adres: Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Ciechanowie, ul.
H. Sienkiewicza 32D, 06-400 Ciechanoéw
Oferty nalezy sklada¢ do 28.03.2018 r. do godz. 9:00 w zaklejonej kopercie, z oznaczeniem:
,Oferta na realizacj¢ zadania z zakresu pomocy spotecznej polegajacego na zapewnieniu w okresie
od 1 kwietnia 2018 r. do 31 grudnia 2018 r. miejsc dla oséb bezdomnych w schronisku dla
bezdomnych.” (liczy si¢ data faktycznego doreczenia oferty do siedziby MOPS a nie data stempla
pocztowego)
Rozstrzygniecie ofert nastagpi w termie 7 dni 1 zostanie opublikowane na stronie internetowej
http://www.biuletyn.abip.pl/mopsc/
Oferty, ktore wplyng po w/w terminie nie bedg rozpatrywane.
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4.0soba do kontaktu w przedmiotowej sprawie.
Imie¢ 1 Nazwisko : Laskowska-Gulinska Joanna
Tel. 23 6722091 wew. 19.

Zakaczniki :

1. Formularz ofertowy

2.0swiadczenie o spelnianiu warunkoéw
3.Projekt umowy



