Siewierz, dnia 30 lipca 2024 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE

1. Nazwa i adres Zamawiajacego:

Osrodek Pomocy Spotecznej w Siewierzu

ul. Juliusza Stowackiego 1, 42-470 Siewierz

tel. 327220470

e-mail: ops@ops.siewierz.pl

2. Tryb udzielenia zamowienia:

Zapytanie ofertowe o wartosci szacunkowej nie przekraczajacej kwoty 130 000 zi., do

ktdrego nie majq zastosowania przepisy ustawy Prawo zamowien publicznych.

3. Przedmiot zamowienia:

Swiadczenie

specjalistycznych uslug opiekunczych dla osoby z zaburzeniami

psychicznymi, dla dziecka, w wymiarze 2,5 godziny dziennie 1 raz w tygodniu w okresie

od sierpnia 2024 r. do 31 grudnia 2024 r., w miejscu zamieszkania t. j. Siewierz.

4.

1.

Szczegolowy opis przedmiotu zamowienia:

Ogolny zakres wykonywanych czynnosci:

a) uczenie i rozwijanie umiejetnosci niezbednych do samodzielnego zycia, w tym
zwlaszcza:

ksztaltowanie umiejetnosci zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych
i umiejetnosci spotecznego funkcjonowania, motywowanie do aktywnosci,
leczenia i rehabilitacji, prowadzenie treningbw umiejetnosci samoobstugi
i umiejetnosci spotecznych oraz wspieranie, takze w formie asystowania
w codziennych czynnoSciach zyciowych, w szczego6lnosci takich jak:
samoobstuga, = zwlaszcza  wykonywanie = czynnoSci  gospodarczych
i porzadkowych, w tym umiejetnos$¢ utrzymania i prowadzenia domu, dbatos¢
o higiene i wyglad, utrzymywanie kontaktow z domownikami, rowiesnikami,
wspoOlne organizowanie i spedzanie czasu wolnego,

interwencje i pomoc w zyciu w rodzinie, w tym: pomoc w radzeniu sobie
w sytuacjach kryzysowych — poradnictwo specjalistyczne, interwencje
kryzysowe, wsparcie psychologiczne, rozmowy terapeutyczne, ulatwienie
dostepu do edukacji i kultury, ksztaltowanie pozytywnych relacji osoby
wspieranej z osobami bliskimi, wspolpraca z rodzing — ksztaltowanie
odpowiednich postaw wobec osoby chorujacej, niepelnosprawnej,

b) rehabilitacja fizyczna i usprawnianie zaburzonych funkcji organizmu w zakresie
nieobjetym przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146):

zgodnie z zaleceniami lekarskimi lub specjalisty z zakresu rehabilitacji
ruchowej lub fizjoterapii,


mailto:siewierz@siewierz.pl

e wspolpraca ze specjalistami w zakresie wspierania psychologiczno-
pedagogicznego i edukacyjno - terapeutycznego zmierzajacego do
wielostronnej aktywizacji osoby korzystajacej ze specjalistycznych ustug

2. Zamawiajacy placi tylko za rzeczywiscie Swiadczone ustugi.

3. Warunki platnosci: czeSciowo w okresach miesiecznych na podstawie pisemnego
potwierdzenia faktycznie przepracowanych godzin (karta czasu pracy) oraz ceny
jednostkowej brutto, przelewem w terminie 30 dni od daty wplywu faktury
VAT/rachunku do Zamawiajacego na rachunek wskazany przez Wykonawce.

4. Termin wykonania przedmiotu zamowienia:
od dnia podpisania umowy do dnia 31.12.2024 .

6. Warunki udzialu w postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny
spelniania tych warunkow:

W postepowaniu moga wzig¢ udziat Wykonawcy, ktérzy:

1. Posiadaja kwalifikacje do wykonywania zawodu: pracownika socjalnego, psychologa,
pedagoga, logopedy, terapeuty zajeciowego, pielegniarki, asystenta osoby
niepelnosprawnej, opiekunki srodowiskowej, specjalisty w zakresie rehabilitacji
medycznej, fizjoterapeuty lub innego zawodu dajacego wiedze i umiejetnosci pozwalajace
Swiadczy¢ okresSlone specjalistyczne ustugi.

2. Posiadaja co najmniej trzymiesieczne doswiadczenie zawodowe w pracy z osobami z
zaburzeniami psychicznymi zdobyte w jednej z nastepujacych jednostek:

o szpitalu psychiatrycznym;

o jednostce organizacyjnej pomocy spotecznej dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi

o placowece terapii lub placowce oswiatowej, do ktorej uczeszczaja dzieci z
zaburzeniami rozwoju lub uposledzeniem umystowym;

o osrodku terapeutyczno-edukacyjno-wychowawczym;

o warsztacie terapii zajeciowej;

o innej jednostce niz wymienione w pkt 1-5 swiadczacej specjalistyczne ustugi dla
0s0b z zaburzeniami psychicznymi.

3. Posiadajgq udokumentowane przeszkolenie i doswiadczenie w zakresie:
e umiejetnosci ksztalttowania motywacji do akceptowanych przez otoczenie zachowan;
e ksztaltowania nawykow celowej aktywnosci;
e prowadzenia treningu zachowan spotecznych.
Powyzsze Wykonawca potwierdzi skladajac oSwiadczenie na zal. nr 2 do niniejszego
zapytania o spehlieniu warunkéw udzialu w postepowaniu oraz przedkladajac stosowne
dokumenty/zaswiadczenia.

7. Informacja o dokumentach skladajacych sie na oferte:

a) Formularz oferty.

b) Oswiadczenie o spelnianiu warunkow udziatu w postepowaniu
c¢) Oswiadczenie o niekaralnosci

d) Klauzula informacyjna RODO



8. Miejsce oraz termin skladania ofert:

Oferty nalezy zlozy¢ w zamknietej kopercie z zapiskiem ,Oferta na swiadczenie
specjalistycznych ustug opiekunczych” w Osrodku Pomocy Spolecznej w Siewierzu,
ul. Juliusza Stowackiego 1, w terminie do dnia 13 sierpnia 2024 r. do godz. 10*.
Decyduje data wptywu oferty. Oferty, ztozone po terminie nie beda rozpatrywane.

W toku badania i oceny ofert Zamawiajqcy, moze zada¢ od oferentéw wyjasnien dotyczacych
tres$ci ztozonych ofert.

Zamawiajacy poprawia w ofercie:

- oczywiste omyiki pisarskie,

- oczywiste omyiki rachunkowe, z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych
poprawek.

Oferta musi by¢ podpisana przez Wykonawce, tj. osobe uprawniona.

9. Kiryteria wyboru oferty:

a) Wykonawca zlozy oferte cenowa w formie pisemnej na formularzu stanowigcym
zalacznik nr 1 do niniejszego zapytania ofertowego, zawierajacq ostateczng cene brutto za
jedna godzine ushugi.

b) Kryterium wyboru oferty: najnizsza cena brutto za jedna godzine ushugi.

c) Cena oferty powinna by¢ podana w PLN cyfrowo i stownie, z dokladno$cia do dwdch
miejsc po przecinku.

CENA- 100 %
Sposéb obliczania wartosci punktowej :
Oferta z cena najnizsza otrzyma 100 pkt., a pozostate oferty wg wzoru:

cena oferty najnizszej x 100 pkt.
cena oferty badanej

10. Osoby uprawnione do kontaktowania sie z wykonawcami:

Monika Syrek, tel. 327220470 wew. 110
Dagmara Rok, tel. 327220470

11. Termin zwigzania oferta: 30 dni od dnia skladania ofert.
Zalaczniki:

a) Formularz oferty — Zatacznik nr 1

b) Oswiadczenie o spelnianiu warunkow udzialu w postepowaniu — Zatgcznik nr 2
c) Oswiadczenie o niekaralnosci — Zatgcznik nr 3

d) Klauzula informacyjna RODO — Zatacznik nr 4
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