Halinow, dnia 05.12.2023r.

ZAPYTANIE OFERTOWE

Rodzaj zamdéwienia: §wiadczenie w 2024 r. uslug schronienia dla os6b bezdomnych,

ktorych ostatnim miejscem zameldowania jest Gmina Halinow

Postepowanie jest prowadzone w zwigzku z ustawg o finansach publicznych z wytaczeniem
ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019 r. ,,Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2023 r., poz. 1605),
w oparciu o art. 2 ust.1 pkt 1.

b)

Zamawiajacy: Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
05-074 Halin6éw, ul. Mickiewicza 23
tel. 22 760-00-84

Nabywca: Gmina Halinow
05-074 Halinéw ul.Spotdzielcza 1

Odbiorca: Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
05-074 Halin6éw, ul. Mickiewicza 23

Opisany przedmiot zamowienia:

Swiadczenie w 2024 r. ushug schronienia dla oséb bezdomnych, ktérych ostatnim

miejscem zameldowania jest Gmina Halinow.

1.1. schroniska dla bezdomnych,

1.2. schroniska dla 0s6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi,

osobom bezdomnym, ktorych ostatnim miejscem zameldowania jest Gmina Halinow

(w oparciu o art. 101 ust. 2 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej Dz. U.

z 2023 r. poz.901)

potrzebujacym pomocy — schronienia (z wyjatkiem nieletnich), ktorych miejscem

zameldowania jest Gmina Halinow.

Zamawiajacy dopuszcza zlozenie ofert czeSciowych na uslugi okreslone w pkt. 1

2.1. Kazdorazowe umieszczenie osoby o ktérej mowa w pkt. 1. odbywa si¢ na
podstawie indywidualnej decyzji administracyjnej o umieszczeniu w schronisku (o
ktorym mowa w punkcie 1.1 i 1.2) dla 0s6b bezdomnych, wydanej przez Dyrektora
Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Halinowie zwany dalej MOPS).

e W szczegélnie wuzasadnionych przypadkach dopuszcza si¢ podjecie
swiadczenia ustlug w oparciu o dane przekazane faksem 1 telefonicznie lub e-
mailem. Takie zlecenia ustug zoOstaje potwierdzone kopig skierowania lub
decyzji administracyjnej w ciggu 7 dni.

Podmiot sktadajacy ofert¢ wedlug wzoru zalacznika nr 1 zobowigzany jest do
zapewnienia osobom o ktorej mowa:

e minimalnego standardu podstawowych ustug oraz minimalny standard
obiektow odpowiednio noclegowni, ogrzewalni, schronisk dla o0s6b




4.

bezdomnych, schronisk dla 0sob bezdomnych z uslugami opiekunczymi
(szczegoty w punkcie 9).
Ze wzgledu na specyfikacje przedmiotu zamdwienia, faktycznie liczba osob, ktorym
$wiadczone beda ustugi schronienia oraz liczba §wiadczen bedzie uzalezniona od
rzeczywistej liczby osob, ktore wymagaja pomocy w formie ustug schronienia dla os6b
bezdomnych z terenu Gminy Halindw dlatego zamawiajacy zastrzega sobie prawo
niewyczerpania catego zakresu przedmiotu zamowienia.

5.1. Zamawiajacy przewiduje, ze prognozowana liczba osob skierowanych w ciggu roku

a)
b)

do schroniska wyniesie do 8 oséb bezdomnych;
do schroniska z ustugami opiekunczymi — 3 0soby bezdomne.

5.2. Zamawiajacy dopuszcza takze zwigkszenia zakresu ustugi liczby 0sob nie wigcej niz do 4
0sob do schroniska, do 2 0sob do schroniska z ustugami opiekunczymi.

6. Rozliczenie ustug przez wykonawce nastepowacé bedzie co miesigc w terminie do 7 dnia
nastgpnego miesigca nastgpujacego po miesigcu w ktérym osoba zostala umieszczona.

6.1. Zaptata za wykonanie ustugi bedzie regulowana miesi¢gcznie po wykonaniu ustugi w
terminie 14 dni od daty dorgczenia faktury do MOPS w Halinowie

a)

b)

podstawa rozliczenia bedzie zlozenie przez Wykonawce faktury z zalaczonym
imiennym wykazem osob objetych schronieniem w danym miesigcu 1 ilo$ci dni
udzielonego schronienia;

Wykonawca zobowigzany bedzie niezwlocznie informowaé¢ Zamawiajacego o kazdej
zmianie sytuacji zyciowej i zdrowotnej osoby korzystajacej ze schroniska dla oséb
bezdomnych lub schroniska dla 0s6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi.

7. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kontroli jako$ci $wiadczonych ustug oraz zgodnosci
ich wykonywania z umowsa i wymaganiami zawartymi w niniejszym zapytaniu.

8. Termin realizacji zamoéwienia: od daty podpisania umowy do 31 grudnia 2024 r.

9. Opis wymagan stawianych Wykonawcy:
O udzielenie zamoOwienia mogg ubiega¢ si¢ wykonawcy, ktorzy spelniajag warunki
dotyczace:

1)

2)

3)

4)

5)

posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci
zwigzane] z przedmiotem zapytania ofertowego, jezeli przepisy prawa naktadaja
obowiazek ich posiadania,

sa podmiotem wpisanym do rejestru placowek udzielajacych tymczasowego
schronienia prowadzonego przez Wojewodg,

posiadania odpowiedniej wiedzy i doswiadczenia, niezbednego do prawidtowego
wykonania ushug oraz zatrudniona kadra posiada kwalifikacje okreslone w ustawie z
dnia 12 marca 2004 r. 0 pomocy spotecznej,

pozostawania w sytuacji ekonomicznej i finansowej, pozwalajacej na prawidlowe
wykonanie zamowienia,

spetniajg standardy podstawowych ustug i minimalny standard obiektow okre§lonych
w rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia
2018 r. (Dz. U. z 2018 poz. 896) w sprawie minimalnych standardéw noclegowni,
schronisk dla o0séb bezdomnych, schronisk dla oséb bezdomnych z ustugami
opickunczymi i ogrzewalni z uwzglednieniem zapisoéw art. 48a ustawy z dnia 12 marca
2004 roku o pomocy spotecznej (Dz.U z 2023r. poz.901).



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Zamawiajacy uzna wyzej wymienione warunki za spetnione, jezeli wykonawca oSwiadczy,
iz spetnia w/w warunki W o§wiadczeniu zawartym w tresci oferty (zal. nr 1)

Opis sposobu obliczenia ceny.
Wykonawca zobowigzany jest skalkulowaé cene ofertowa (jednostkowsg) za wykonanie
zamowienia tak, aby obejmowata wszystkie koszty i sktadniki zwigzane z wykonywaniem
zamOwienia oraz warunki stawiane przez zamawiajgcego — zgodnie z drukiem oferty,
stanowigcym zatgcznik nr 1 do niniejszego zapytania.
Warunki i zakres realizacji:
1. Migjsce §wiadczenia ustug: wojewodztwo mazowieckie.
2. Pozostate warunki realizacji zadania okreslone zostaty w projekcie umowy (zat. nr 2).
Kryteria wyboru oferty:
a) najnizsza cena za godzing ushugi zaoferowana przez oferenta oraz wzgledow
spotecznych w przypadku aktualnie przebywajacych w schroniskach os6b bezdomnych
z terenu Gminy Halinow.
Sposob przygotowania oferty:
a) Wypehiony formularz ofertowy wg zatacznika nr 1 — wzor oferty.
Miejsce i termin zlozenia ofert:
Oferty mozna sktada¢ w nastgpujacy sposob:
a) droga elektroniczng na adres e- mail: mops@ halinow.pl
b) droga pocztowa na adres:
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej, ul. Mickiewicza 23, 05-074 Halinéw
Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.
Oferty nalezy skladaé¢ do 20.12.2023r. do godz. 16.00
Rozstrzygnigcie ofert nastgpi w terminie 4 dni roboczych.
Aplikacje, ktore wptyng po w/w terminie nie bedg rozpatrywane.
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do swobodnego wyboru oferty oraz odstgpienia od
wyboru oferty bez podawania przyczyny i ponoszenia jakichkolwiek skutkow prawnych i
finansowych.

Zalaczniki:

1. Formularz ofertowy.
2. Projekt umowy -ustugi schroniska dla 0sob bezdomnych.
3. Projekt umowy -ustugi schroniska dla 0sob bezdomnych z ustugami opiekunczymi.

Dyrektor
Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej
w Halinowie
Dorota Goérska



