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Lomza, dn. 01.02.2021 r.

MOPS.EFS.26.1.2021.UO
Zaproszenie do zlozenia oferty

I. Zamawiajacy Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej z siedzibg w Lomzy, ul. Dworna 23B
zaprasza do ztozenia oferty w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego do 130 000
ztotych na:

Swiadczenie ustug rehabilitacyjnych dla uczestnikéw projektu pt.,, Rozwéj ustug
opiekunczych i asystenckich w miescie L.omza” o numerze RPPD.07.02.01-20-0029/18
wspolfinansowanego ze Srodkéow EFS w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Podlaskiego na lata 2014-2020 Osi priorytetowej VII: POPRAWA
SPOJNOSCI SPOLECZNEJ, Dzialania 7.2 Rozwéj ushig spolecznych, Poddzialania
7.2.1. Rozwéj ustug spolecznych i zdrowotnych na rzecz os6b zagrozonych
wykluczeniem spolecznym

nr naboru: RPPD.07.02.01-1Z.00-20-001/18
Termin wykonania zamowienia od luty 2021 r do kwiecien 2021 r.

I1. Opis przedmiotu zamowienia:

1. Przedmiotem zamdwienia jest:

Swiadczenie ustug rehabilitacyjnych dla uczestnikow projektu pt.,, Rozwoj ustug
opiekunczych i asystenckich w mie$cie Lomza” (1 os., zatrudnienie na podstawie umowy
zlecenia w wymiarze do 43 godziny w catyn okresie trwania umowy)

2. Podstawowe cele zajeC:. zabiegi usprawniajace wykonywane przez rehabilitanta dla
uczestnikoOw projektu.

3. Rehabilitacja prowadzone bedzie w domu uczestnika.
4. Rozliczenie wykonania umowy nastgpowac bedzie na podstawie kart ustug, w ktorych
uwidocznione bedg dane Wykonawcy, dane odbiorcy ustug, data i godziny $wiadczenia ustug
oraz ogblny zakres §wiadczonych ustlug. Wskazane dane potwierdzane begda podpisem
Wykonawcy oraz odbiorcy ustug. Karty ustug stanowi¢ beda podstawg do obliczenia
wynagrodzenia naleznego Wykonawcy.

IT1. Warunki udzialu w postepowaniu:

1. Osoby zaangazowane do realizacji zadan powinny posiada¢ wyksztatcenie $rednie/wyzsze
kierunkowe. Doswiadczenie w danym obszarze merytorycznym.

2. Osoby zaangazowane do realizacji zadan powinny posiada¢ udokumentowane
doswiadczenie, wykona¢ co najmniej 1 usluge tozsama z przedmiotem zamdwienia w
wymiarze 8 godzin.

3. Z mozliwosci realizacji zamowienia wylgczone sg podmioty, ktore sg powigzane osobowo
lub kapitatowo z MOPS Lomza. Przez powigzania osobowe lub kapitalowe rozumie si¢
wzajemne powigzania migdzy MOPS Lomza lub osobami upowaznionymi do zaciggania
zobowigzan w imieniu MOPS Lomza lub osobami wykonujacymi w imieniu MOPS Lomza
czynnosci zwigzane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a
Wykonawca, polegajace na:
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a) uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej Iub spotki osobowe;,

b) posiadaniu co najmniej 10 % udziatow lub akcji,

c) pehieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
pelnomocnika,

d) pozostawaniu w zwigzku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w
linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w
stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli,

e) pozostawieniu z wykonawcg w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to
budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do bezstronnosci tych oséb.

IV. Opis sposobu dokonywania oceny spelnienia w/w warunkow udzialu w
postepowaniu:

1. Ocena spelniania warunkow udzialu w postepowaniu nastagpi na podstawie
wymienionych w pkt. VI dokumentéw i o$wiadczen zlozonych przez Wykonawce
wraz z oferta.

2. Ocena spelienia warunkow wymaganych od Wykonawcoéw zostanie dokonana
wedlug formuty: ,,spetnia”-,, nie spetnia”.

V. Kryterium oceny ofert:

Opis kryteriow, ktorymi zamawiajacy bedzie si¢ kierowal przy wyborze oferty wraz z
podaniem znaczenia tych kryteriow oraz sposobu oceny ofert.

Kryteria oceny ztozonych ofert

1. Zamawiajacy oceni i poréwna jedynie te oferty, ktore zostang zlozone przez
Wykonawcdw niewykluczonych przez Zamawiajacego z niniejszego postepowania.

2. Oferty zostang ocenione przez Zamawiajacego w oparciu o nastgpujace kryteria:

Cena- 50%
Doswiadczenie - 50 %

Maksymalna liczba punktow wynosi 100.

Ocena ofert:

W celu wyboru najkorzystniejszej oferty, Zamawiajacy bedzie si¢ postugiwat nastepujagcym
wzorem:

- kryterium cenowe

An =P min/ Pn x 50 pkt

An- liczba punktow przyznanych ofercie podlegajacej ocenie za kryterium cenowe
P min- cena minimalna wsérdéd waznych ofert
P n- cena zaproponowana przez Wykonawce n.

- dodwiadczenie
w przypadku kryterium ,, dos§wiadczenie” oferta otrzyma punkty wedtug nastepujacej zasady
za doswiadczenie

- dos$wiadczenie w zakresie prowadzenia rehabilitacji (min. 1 rok )- 25 pkt

- doswiadczenie z zakresu prowadzenia rehabilitacji 0sob starszych i/lub niesamodzielnych
i/lub 0s6b z niepetnosprawnoscig w warunkach domowych pacjenta (min.2 lata) - 50pkt
Wykonawca ma obowigzek ztozy¢ oswiadczenie na zatgczniku nr 2 do zapytania ofertowego
dotyczace posiadanego doswiadczenia.
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Oferty beda oceniane na podstawie w/w kryteridow. Za najkorzystniejszg zostanie
uznana oferta, ktora uzyska najwyzszg warto$¢ punktowg oceny.

VI. Oferta powinna obejmowac:

1. Formularz ofertowy stanowigcy zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego.

2. Wykaz wykonanych ustug i wykaz osob, ktore bedg uczestniczy¢ w wykonaniu
zamoOwienia stanowigcy zalacznik nr 2 do zapytania ofertowego. Potwierdzenie wykonanych
ustug( umowy/referencje).

3. Kserokopia dyplomu potwierdzajgcego posiadanie odpowiedniego wyksztatcenia,
potwierdzonego za zgodno$¢ z oryginatem

4. Informacje¢ o zatrudnieniu stanowiacy zalgcznik nr 3 do zapytania ofertowego

VII. Miejsce oraz termin skladania ofert:

Oferte nalezy ztozy¢ w kopercie opatrzonej opisem ,,Swiadczenie uslug rehabilitacyjnych
dla uczestnikéw projektu ” do dnia 09.02.2021 r do godz. 10.00 w siedzibie zamawiajacego
w Miejskim Os$rodku Pomocy Spotecznej w Lomzy przy ul. Dworna 23B, w Sekretariacie.
Otwarcie ofert w dniu 09.02.2021 r. o godzinie 10.15.

Informacji w zakresie zamowienia udziela Katarzyna Kosakowska Inspektor.
Dopuszcza si¢ mozliwo$§¢ negocjacji ceny. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do
prowadzenia negocjacji z wykonawcami, ktorzy zlozyli oferty, jak tez do niedokonywania

wyboru oferty bez podania przyczyny.

Zamawiajacy nie przewiduje zmian umowy zawarte] w wyniku przeprowadzonego
postgpowania. Informacja o wyborze najkorzystniejszej oferty zostanie zamieszczona:

— na stronie internetowej Zamawiajacego - http://bip-lomza.pl/mops/ w zaktadce Przetargi (
rok 2021).
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Zalacznik nr 1
(miejscowosc, data)
(nazwa Wykonawcy, adres, nr tel., nr fax)
OFERTA
Odpowiadajac na zaproszenie do ztozenia oferty cenowej na zadanie pn.:

1. Oferuje(my) wykonanie ustugi/dostawy/roboty budowlanej* bedacej przedmiotem
zamoOwienia, zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamdéwienia, za kwot¢ w wysokosci:
111510 SRR zt/ 1 h, (stownie:

............................................................................................ ),

podatek Vat .................. %,

brutto:.....ccceeevveeiieiiennn zZt/ 1h

(SEOWIIE ...ttt et e e e e e ).
2. Termin realizaci ......c.ccoevveeveveiic e r.

3. Oswiadczam(my), ze spelniam (my) warunki podane w zaproszeniu do ztoZenia ofert .
4. Oswiadczam(my), Zze zawarte w ,,Zaproszeniu do zloZenia oferty cenowej” warunki umowy
akceptuj¢(my) 1 zobowiazuje (my) si¢ w przypadku przyjecia oferty do zawarcia umowy na

w/w warunkach*.( jesli przygotowany byt projekt umowy).

5. Zalacznikami do oferty s3:

* niepotrzebne skresli¢./jesli dotyczy

(data i podpis Wykonawcy)
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Zalacznik 2
(miejscowos¢, data)
(nazwa Wykonawcy, adres, nr tel., nr fax)
WYKAZ WYKONANYCH USLUG
Lp Przedmiot ushugi Odbiorca
Podpis Wykonawcy
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Zalacznik 3
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Oswiadczenie

W zwigzku z ubieganiem si¢ o udzielenie zamdwienia w ramach projektu ,,Rozwéj ustug
opiekunczych i asystenckich w miescie Lomza” wspotfinansowanego przez Unig
Europejskg w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego woj. Podlaskiego
oswiadczam/y, ze z Beneficjentem — Miastem Lomza, Miejskim Osrodkiem Pomocy
Spotecznej nie jestem podmiotem powigzanym z nim osobowo lub kapitatowo.

Przez powigzanie kapitalowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania migdzy
Beneficjentem Iub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu
Beneficjenta lub osobami wykonujacymi w imieniu Beneficjenta czynnosci zwigzane z
przygotowaniem 1 przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a wykonawca,
podlegajace w szczegdlnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowej;

b) posiadaniu co najmniej 10% udzialow lub akcji;

c) pehieniu funkcji czlonka organu nadzorczego Ilub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika;

d) pozostawaniu w zwiazku malzenskim, w stosunku pokrewiefistwa lub powinowactwa w
linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w

stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

(data i podpis)
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Czes¢ 1— Oswiadczenie o zatrudnieniu w instytucji realizujacej Program Operacyjny

OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany(a) o$wiadczam, ze aktualnie nie jestem/jestem* zatrudniony(a) w
instytucji uczestniczacej w realizacji Programu Operacyjnego™*

B et

(nazwa i adres instytucji)

na Stanowisku .....ovveeeiiiii

jednoczes$nie o§wiadczam, ze zachodzi/nie zachodzi* konflikt intereséw i/lub zachodzi/ nie

zachodzi* podwojne finansowanie.

data i podpis

*niewtasciwe wykresli¢
**Jako instytucje uczestniczqcq w realizacji PO rozumie si¢ IZ PO lub instytucje, do ktorej IZ

PO delegowata zadania zwigzane z zarzqdzaniem PO.

Konflikt interesow jest rozumiany jako naruszenie zasady bezinteresownosci i bezstronnosci,
tj. w szczegolnosci: przyjmowanie jakiejkolwiek formy zaplaty za wykonywanie zadan
majgcych zwigzek lub kolidujqcych ze stanowiskiem stuzbowym, podejmowanie dodatkowego
zatrudnienia lub zajecia zarobkowego mogqcego mieé¢ negatywny wplyw na sprawy
prowadzone w ramach obowigzkow stuzbowych, prowadzenie szkolen, o ile mogtoby to mie¢

negatywny wplyw na bezstronnos¢ prowadzenia spraw stuzbowych.



