Kowalewo Pomorskie, dnia 14.12.2020r.

Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej

ul. Swictego Mikotaja 5

87- 410 Kowalewo Pomorskie
e-mail:iwona.arciszewska@kowalewopomorskie.pl
tel. 56 6841130,

MGOPS 271.3.4.2020

ZAPYTANIE OFERTOWE

Dotyczy zamowienia o wartosci szacunkowej nie przekraczajacej w skali roku

wyrazong w ztotych réwnowarto$¢ kwoty 30.000 euro na :

swiadczenie ustug schronienia dla 0s6b bezdomnych oraz ustug schronienia dla osob
bezdomnych z ustugami opiekunczymi oraz osob zagrozonych bezdomnoscig
z terenu Gminy Kowalewo Pomorskie, ktorych ostatnim miejscem statego pobytu jest

Gmina Kowalewo Pomorskie.

Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Kowalewie Pomorskim zwraca

si¢ z zapytaniem ofertowym w zakresie nizej okreslonego przedmiotu zamowienia.

I. Tryb udzielania zamowienia :

Art.4 pkt. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych
(Dz. U. z 2019 roku, poz. 1843 oraz 2020 r. poz. 288, 1086. ) oraz Zarzadzenie
Nr 1/2020 Kierownika Miejsko Gminnego Os$rodka Pomocy Spotecznej
w Kowalewie Pomorskim z dnia 04.03.2020r. w sprawie wprowadzenia zasad
udzielania zamowien, ktorych warto$¢ nie przekracza wyrazonej w ztotdéwkach

rownowartosci kwoty 30.000 euro.



I1. Opisany przedmiot zamowienia:

1.Przedmiotem zamdwienia jest ustuga polegajaca na codziennym $wiadczeniu ustug:
1.1 schronienia dla os6b bezdomnych oraz 0s6b zagrozonych bezdomnoscig z terenu
Gminy Kowalewo Pomorskie,

1.2schronienia dla os6b bezdomnych z ustugami opieckunczymi oraz 0s6b
zagrozonych bezdomnoscig, ktorych ostatnim miejscem stalego pobytu jest Gmina
Kowalewo Pomorskie w oparciu o art.101 ust. 2 ustawy z dnia 12 marca 2004 r.
o pomocy spotecznej ( Dz. U. z 2020 r. poz. 1876 ze zmianami)

2. Zamawiajacy dopuszcza ztozenie ofert czesciowych na ustugi okreslone w pkt.
1.1,1.2 Kazdorazowe umieszczenie osoby o ktorej mowa w pkt. 1 odbywa
si¢ na podstawie indywidualnej decyzji administracyjnej O umieszczeniu
w schronisku ( o ktéorym mowa w punkcie 1.1 1 1.2 ) dla 0s6b bezdomnych, wydane;j
przez Kierownika Miejsko Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Kowalewie
Pomorskim ( zwany dalej MGOPS).

* W szczegolnie uzasadnionych przypadkach dopuszcza si¢ podjecie $wiadczenia
ustug w oparciu o dane przekazane faksem 1 telefonicznie lub e-mailem.
Takie zlecenie ustug zastaje potwierdzone kopig skierowania lub decyzji
administracyjnej w ciggu 7 dni.

3.Podmiot  skladajacy oferte¢ = wedlug wzoru stanowigcego  zalgcznik
nr 1 1 nr 2 zobowigzany jest do zapewnienia osobom o ktérych mowa:

* minimalnego standardu podstawowych ustug oraz minimalny standard obiektow
odpowiednio noclegowni, ogrzewalni, schronisk dla osob bezdomnych, schronisk
dla osé6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Rodziny, Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018 r.
(Dz. U z2018r. poz 896)

4. Ze wzgledu na specyfikacje przedmiotu zamowienia, faktyczna liczba osob,
ktorym $wiadczone beda ustugi schronienia oraz liczba swiadczen bedzie uzalezniona
od rzeczywistej liczby oséb, ktore wymagaja pomocy w formie ustug schronienia

dla os6b bezdomnych oraz oso6b zagrozonych bezdomnos$cig z terenu Gminy



Kowalewo Pomorskie, dlatego zamawiajacy zastrzega sobie prawo niewyczerpania
catego zakresu przedmiotu zamowienia.

5. Rozliczenie ustug przez Wykonawce nastgpowaé bedzie co miesigc W terminie
do 10 dnia nastepnego miesigca nastepujacego po miesigcu w ktorym osoba zostata
umieszczona.

6. Zamawiajacy =zastrzega sobie prawo kontroli jakosci $wiadczonych ustug
oraz zgodnos$ci ich wykonywania z umowa i wymaganiami zawartymi w niniejszym

zapytaniu.

II1. Warunki platnosci

1. Zaptata za wykonanie ustugi bedzie regulowana miesigcznie po wykonaniu ustugi
w terminie 14 dni od daty doreczenia faktury do MGOPS w Kowalewie Pomorskim.
a) podstawag rozliczenia bedzie ztozenie przez Wykonawce faktury lub noty
ksiggowej z zalaczonym imiennym wykazem osob objetych schronieniem w danym
miesigcu 1 i1losci dni udzielonego schronienia;

b) Wykonawca zobowigzany bedzie niezwlocznie informowaé Zamawiajacego
0 kazdej zmianie sytuacji zyciowej 1 zdrowotnej osoby korzystajacej ze schroniska

dla oséb bezdomnych lub schroniska dla os6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi.

IV . Termin realizacji zamowienia:

od daty podpisania umowy do 31 grudnia 2021r.

V. Opis wymagan stawianych Wykonawcy:

O udzielenie zamdwienia moga ubiega¢ si¢ wykonawcy, ktorzy spelniajg warunki
dotyczace:

1. posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci
zwigzane] z przedmiotem zapytania ofertowego, jezeli przepisy prawa nakladajg
obowigzek ich posiadania,

2. s3 podmiotem wpisanym do rejestru placowek udzielajagcych tymczasowego

schronienia prowadzonego przez wojewode,



3. posiadania odpowiedniej wiedzy i do §wiadczenia, niezbednych do prawidtowego
wykonania ustug oraz zatrudniona kadra posiada kwalifikacje okre§lone w ustawie
z dnia 12 marca 2004r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2020 r. poz 1876 ze zmianami )
4. pozostawania w sytuacji ekonomicznej i finansowej, pozwalajacej na prawidlowe
wykonanie zamowienia,

5. spetniajg standardy podstawowych ustug 1 minimalny standard obiektow
okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia
27 kwietnia 2018 r. ( Dz. U z 2018 r. poz 896) w sprawie minimalnych standardow
noclegowni, schronisk dla oséb bezdomnych, schronisk dla oséb bezdomnych
z ustugami opiekuniczymi 1 ogrzewalni z uwzglednieniem zapisow art.4 ustawy z dnia
z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej ( Dz. U. z 2020 r. poz. 1876
ze zmianami ) .

Zamawiajacy uzna wyze] wymienione warunki za spelnione, jesli wykonawca
oswiadczy, iz spelnia w/w warunki - w o$wiadczeniu zawartym w tresci oferty
(zat.nr 1 1nr 2)

V1. Opis sposobu obliczenia ceny, ktérymi zamawiajacy bedzie si¢ Kkierowal
przy wyborze oferty, wraz z podaniem znaczenia tych kryteriow oraz sposobu
oceny ofert.

1. Wybor oferty najkorzystniejszej zostanie dokonany wedlug ponizszych zasad :

a) cena za dzien ustugi zaoferowana przez wykonawce

( cena brutto za 1 jedna dobe ) - waga kryterium 70 %

Wz6r do obliczenia punktowego dla kryterium cena ofertowa brutto:

cena brutto najnizsza

x 100 pkt x waga kryterium 70%

cena brutto oferty ocenianej

- cena musi uwzglednia¢ wszystkie zobowigzania, musi by¢ podana w PLN cyfrowo
z doktadnoscig do dwoch miejsc po przecinku z zachowaniem zasad zaokraglen

matematycznych.



- cena musi zawiera¢ wszystkie koszty wynikajagce wprost ze zapytania ofertowego,
jak rdwniez koszty w niej nieujete, a bez ktorych nie mozna wykona¢ zamdwienia.

- cena moze by¢ tylko jedna.

- cena nie moze ulec zmianie przez okres waznosci umowy.

- cen¢ nalezy poda¢ w ,,Formularzu ofertowym” stanowigcym zalgcznik nr 1 i nr 2
do zapytania ofertowego.

2. Dogodne umiejscowienie schroniska ( co wigze si¢ z nizszymi kosztami dojazdu) —
najblizsza lokalizacja — waga kryterium 30%

Punktacja stosowana przy ocenie lokalizacji :

Lokalizacja w km ilo§¢ punktow
Powyzej 100 km 10
powyzej 50 km do 100 km 20
do 50km 30

oferta z najnizszg iloscig punktow
x 100 pkt x waga kryterium 30%

oferta oceniana

Punkty uzyskane w poszczeg6lnych kryteriach (pkt.1+pkt. 2) zostang zsumowane.
Max. i1lo$¢ punktow 100

Oferta, ktora uzyska najwieksza ilos¢ punktow z obu kryteriow zostanie
wybrana jako najkorzystniejsza.

3.Wykonawca zobowigzany jest skalkulowa¢ cen¢ ofertowa (jednostkowq)
za wykonanie zamoOwienia tak, aby obejmowata wszystkie koszty 1 skladniki
zwigzane z wykonaniem zamowienia oraz warunki stawiane przez zamawiajgcego -

zgodne z drukiem oferty, stanowigcym zatgcznik nr 1 do niniejszego zapytania.

VII. Warunki i zakres realizacji :
1. Miejsce $wiadczenia ustug:

wojewodztwo kujawsko - pomorskie.



2. Pozostate warunki realizacji zadania okreslone zostaty w projekcie umowy

( zal. nr 4)

VIII. Miejsce i termin zlozenia ofert
1.Oferty mozna sktada¢ w nastepujacy sposob :

a) droga elektroniczng na adres e- mail: mgops@interia.pl

lub iwona.arciszewska@kowalewopomorskie.pl

b) droga pocztowa na adres: Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spoteczne;,

ul. Swictego Mikotaja 5, 87- 410 Kowalewo Pomorskie.

2.0ferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.

3.Oferty nalezy sktada¢ do 22 grudnia 2020 r. do godz. 15.%.

4.Rozstrzygniecie ofert nastagpi w termie 7 dni roboczych 1 zostanie opublikowane
na stronie BIP .Aplikacje, ktore wptyna po w/w terminie nie bedg rozpatrywane.
5.Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do swobodnego wyboru oferty oraz
odstgpienia od wyboru oferty bez podawania przyczyny i ponoszenia jakichkolwiek
skutkdéw prawnych i finansowych.

6.0soba do kontaktu w przedmiotowej sprawie.

Imi¢ i Nazwisko : Iwona Arciszewska-pracownik socjalny, tel (56) 6841130

e - mail: mgops@interia.pl lub iwona.arciszewska@kowalewopomorskie.pl

Zakaczniki :

1. Formularz ofertowy do schroniska dla osob bezdomnych

2. Formularz ofertowy do schroniska dla 0s6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi
3. Klauzura informacyjna

4. Projekt umowy-ustugi schroniska dla osob bezdomnych

5. Projekt umowy-ustugi schroniska dla 0s6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi


mailto:mgops@interia.pl
mailto:mgops@interia.pl
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Zalacznik nr 1 do zapytania ofertowego MGOPS.271.3.4 .2020

(miejscowosc 1 data )
Zamawiajacy
Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej
ul. Swictego Mikotaja 5
87- 410 Kowalewo Pomorskie
e-mail:mgops@interia.pl lub iwona arciszewska@kowalewopomorskie.pl

tel. 56 6841130,
OFERTA

1. Nazwa wykonawcy

2. Adres wykonawcy (siedziba prowadzenia dziatalnosci):

......................................................................................................

6. REGON



W odpowiedzi na zapytanie ofertowe, przedmiotem ktorego jest: Swiadczenie
w 2021 r. uslug schronienia dla os6b bezdomnych (kobiet oraz mezczyzn)
z terenu Gminy Kowalewo Pomorskie w 2021 roku.

Oferuje/my:

Ceng¢/koszt dobowego pobytu 1 osoby bezdomnej oraz zagrozonej bezdomnoscia
w schronisku,tj. ogdlny koszt statych wydatkéw rzeczowych osobowych
W WYSOKOSC .oeeeiiiieeiiiecciee e zt brutto,

] (010 1§ (I (T RSP UERRR

1. Oswiadczam/y, ze powyzsze ceny zawieraja wszystkie koszty jakie ponosi
Zamawiajacy w przypadku wyboru niniejszej oferty, cena ta nie ulegnie zmianie
w trakcie umowy.

2. Oswiadczam/my, ze =zapoznatlem si¢ z opisem przedmiotu zaméwienia-
odpowiednio do czesci 1 nie wnosze do niego zastrzezen.

3. Termin realizacji zamowienia — zgodnie z zapytaniem ofertowym.

4. Oswiadczam/my, ze zapoznaliSmy si¢ z postanowieniami wzoru uUmowy -—
odpowiednio do czesci, zatagczonym do zapytania, akceptujemy bez zastrzezen
przedmiotowe postanowienia, w tym warunki platnosci 1 zobowigzujemy sig,
w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszym
wzorem 1 naszg oferta.

5. O$wiadczam/my, ze termin zwigzania oferta wynosi 30 dni od dnia jej ztozenia.
6.0swiadczam/my, ze  spelniamy nizej wymienione warunki  udzialu
W postepowaniu:

1) posiadam/y uprawnienia do wykonywania okre§lonej dziatalnosci lub czynnosci
zwigzanej z przedmiotem zapytania ofertowego, jezeli przepisy prawa nakladajg
obowigzek ich posiadania,

2) posiadam/y wiedz¢ i do$wiadczenie, niezbedne do prawidlowego wykonania
ushugi,

3) pozostaje/my w sytuacji ekonomicznej i1 finansowej, pozwalajacej na prawidtowe

wykonanie zamowienia,



4) spetniam/my standard podstawowych ustug zgodnie z obowigzujacymi przepisami
prawa,

7. Oswiadczam/my, ze ww. oswiadczenie dot. spelniania warunkéw udziatu
W postgpowaniu sg prawdziwe i mam/my $wiadomos$¢, iz Zamawiajacy ma prawo
zweryfikowa¢ prawdziwos¢ ww. o§wiadczenia.

8. Oswiadczam/my, ze przyjeliSmy do wiadomosci informacje zawarte w Klauzuli
informacyjnej, co zostato potwierdzone ztozonym podpisem.

9. Migjsce $wiadczenia ustug:

s wykonawcy lub podpis osoby/ osob uprawnionej /ych do reprezentowania
Wykonawcy



Zalacznik nr 2 do zapytania ofertowego MGOPS.271.3.4 .2020

(miejscowosc 1 data )

Zamawiajacy

Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej

ul. Swictego Mikotaja 5

87- 410 Kowalewo Pomorskie

e-mail:mgops@interia.pl lub iwona arciszewska@kowalewopomorskie.pl
tel. 56 6841130,

OFERTA

1. Nazwa
WYKONAWEY ...ttt et e et e s s e e ste e snte et esneeenbeesnaeenseenneeens

2. Adres wykonawcy (siedziba prowadzenia dziatalnosci):

......................................................................................................

.......................................................................................................

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe, przedmiotem ktorego jest: $wiadczenie
uslug  schronienia dla  os6b  bezdomnych  (kobiet oraz  mezczyzn)

z terenu Gminy Kowalewo Pomorskie w 2020 roku.


mailto:mgops@interia.pl
mailto:arciszewsaka@kowalewo

Oferuje/my:

Ceng/koszt dobowego pobytu 1 osoby bezdomnej oraz zagrozonej bezdomnoscia
w schronisku z ustugami opiekunczymi, tj. ogdlny koszt statych wydatkow
rzeczowych 0sobowych W WysoKOSCi ......cccveeeiiiiriieiiiieciieeee, zt brutto,

] (014 1 (S (R PEPERR &
1.Oswiadczam/y, ze powyzsze ceny zawierajg wszystkie koszty jakie ponosi
Zamawiajacy w przypadku wyboru niniejszej oferty, cena ta nie ulegnie zmianie
w trakcie umowy.

2.0swiadczam/my, ze zapoznatem S1¢ z opisem przedmiotu
zamoOwienia- odpowiednio do czesci 1 nie wnosze do niego zastrzezen.

3. Termin realizacji zamdéwienia — zgodnie z zapytaniem ofertowym.
4.0swiadczam/my, ze zapoznaliSmy si¢ z postanowieniami Wzoru Uumowy -—
odpowiednio do czgsci, zatagczonym do zapytania, akceptujemy bez zastrzezen
przedmiotowe postanowienia, w tym warunki platnosci 1 zobowigzujemy sig,
w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszym
wzorem 1 naszg oferta.

5.08wiadczam/my, ze termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od dnia jej ztoZenia.
6.0$§wiadczam/my, ze spelniamy nizej wymienione  warunki  udzialu
W postepowaniu:

1) posiadam/y uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci
zwigzane] z przedmiotem zapytania ofertowego, jezeli przepisy prawa nakladaja
obowigzek ich posiadania,

2) posiadam/y wiedze 1 doswiadczenie, niezbedne do prawidlowego wykonania
ushugi,

3) pozostaje/my w sytuacji ekonomicznej 1 finansowej, pozwalajacej na prawidtowe
wykonanie zamowienia,

4) spetniam/my standard podstawowych ustug zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
prawa,

5) bycia podmiotem wpisanym do rejestru placoéwek udzielajacych tymczasowego

schronienia prowadzonego przez wojewode,



7.08wiadczam/my, ze ww. oswiadczenie dot. speiniania warunkow udzialu
W postgpowaniu sg prawdziwe i mam/my $wiadomos$¢, iz Zamawiajacy ma prawo
zweryfikowa¢ prawdziwos¢ ww. o§wiadczenia.

8.0swiadczam/my, ze przyjeliSmy do wiadomos$ci informacje zawarte w Klauzuli
informacyjnej, co zostato potwierdzone ztozonym podpisem.

9. Migjsce $wiadczenia ustug:

................................................................................................................................

( podpis wykonawcy lub podpis osoby/ 0oséb uprawnionej /ych do reprezentowania

Wykonawcy



Zalacznik Nr 3 do zapytania
ofertowego MGOPS.271.3.4.2020

KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art. 13 ust. 1 1 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i1 Rady
(UE)2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L z 2016 Nr 119,
str. 1), dalej jako,,RODO”, informujg, ze:

l.Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Miejsko Gminny Osrodek
Pomocy Spotecznej z siedzibg w Kowalewie Pomorskim przy ulicy Sw. Mikotaja 5
87-410 Kowalewo Pomorskie, dane kontaktowe: numer telefonu 56 684 11 30, adres

e-mail: mgops@interia.pl

2. Kontakt inspektorem ochrony danych e-mail: kancelariachgl@gmail.com
lub pisemnie na adres Administratora danych podany w punkcie 1.

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO
w celu zwigzanym z postepowaniem o udzielenie zamowienia publicznego zapytania
ofertowego nr. MGOPS.271.3.4.2020 w sprawie $wiadczenie ustug schronienia
dla os6b bezdomnych oraz ustlug schronienia dla oséb bezdomnych z ustugami
opiekunczymi oraz 0sob zagrozonych bezdomnos$cig z terenu Gminy Kowalewo
Pomorskie, ktorych ostatnim miejscem stalego pobytu jest Gmina Kowalewo
Pomorskie.

4.0dbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym
udostepniona zostanie dokumentacja postepowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust.
3 ustawy z dnia 29stycznia 2004r. — Prawo zamowien publicznych (tj. Dz.U.
z 2019 1. poz. 1843 oraz z 2020r. poz. 288, 1086), dalej ,,ustawa Pzp”;

5.Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp,

przez okres 4 lat od dnia zakonczenia postegpowania o udzielenie zamowienia, a jezeli


mailto:kancelariachg1@gmail.com

czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caly czas
trwania umowy;

6.0bowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana
dotyczacych jest wymogiem ustawowym okreSlonym w przepisach ustawy Pzp,
zwigzanym z udzialem w post¢powaniu o udzielenie zamowienia publicznego;
konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikajg z ustawy Pzp;

7.W odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie beda podejmowane
W sposOb zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

8.Posiada Pani/Pan:

—na podstawie art. 15 RODO prawo dostgpu do danych osobowych Pani/Pana
dotyczacych;

— pa podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych
osobowych ;—na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora
ograniczenia przetwarzania danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o
ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO ;

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych,
gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych
narusza przepisy RODO;

9.Nie przystuguje Pani/Panu:

—w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuni¢cia danych
osobowych;

—prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

—na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych
osobowych, gdyz podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych

jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.



Zakacznik nr 4 do zapytania ofertowego MGOPS.271.3. 4 .2020

Wz6r umowy

Umowanr ..................

zawartaw dniu .................. 2020 r. w Kowalewie Pomorskim pomiedzy :
Gming Kowalewo Pomorskie ul. Konopnickiej 13, 87 - 410 Kowalewie Pomorskim
reprezentowanym przez Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spoleczne; w ktérego
umieniu dziata Kierownik — Pani Zyta Szymanska zwanym w dalszej cze¢$ci umowy
Zamawiajacym, NIP 5030022196
a

vreeeneen. Z 81€dZIDA WL ,przy ul. ..o
wpisang/ym O
Reprezentowang/ym przez
Pana/Pania........ccuuie i e e
zwanym dalej ,,Wykonawcg”,
za$ wspolnie zwanymi dalej ,,Stronami”.
Do niniejszej umowy nie stosuje si¢ Prawa zamowien publicznych na podstawie art.
4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (t.j. Dz. U.
z 2019 r. poz. 1843 oraz z 2020 r. poz. 288, 1086. ).

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest §wiadczenie ustug schronienia tj. udzielenie
tymczasowego catodobowego schronienia w schronisku dla 0s6b bezdomnych oraz
zagrozonym bezdomno$cig wraz z zapewnieniem niezbednych warunkow socjalnych
dla os6b bezdomnych oraz prowadzenie pracy socjalnej majacej na celu pomoc
w zatatwianiu podstawowych spraw zyciowych, rozwinigcie lub wzmocnienie
aktywnosci 1 samodzielno$ci 0s6b bezdomnych, przywracanie do Zycia

w spoleczenstwie oraz usamodzielnianie tych osob.



2. Strony ustalaja, iz standard podstawowych ustug $§wiadczonych w schronisku dla
oso6b bezdomnych, kwalifikacje osob $wiadczacych w nim ustugi oraz standard
obiektu, w ktérym miesci si¢ schronisko dla oséb bezdomnych s3 zgodne
z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami.

3. Wykonawca zapewnia miejsce dla bezdomnych w postaci ustlug okreslonych
w ust. 1, dla osob skierowanych przez Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spoteczne;j
w Kowalewie Pomorskim, tj. os6b bezdomnych oraz zagrozonym bezdomnoscia
posiadajacych ostatni adres stalego zameldowania na terenie Gminy Kowalewo
Pomorskie.

4.Strony ustalaja, 1Z miejscem sSwiadczenia ushug

deZIG .............................................................................................

§2

1. Strony ustalaja, iz kazdorazowe umieszczenie osoby, potrzebujacej schronienia
odbywa¢ si¢ bedzie na podstawie skierowania do schroniska oraz indywidualne;
decyzji administracyjnej przyznania pomocy w tej formie udzielenia schronienia,
wydanej przez Kierownika Miejsko Gminnego Os$rodka Pomocy Spotecznej
w Kowalewie Pomorskim. Decyzja zawiera¢ bedzie: imi¢ 1 nazwisko
swiadczeniobiorcy, rodzaj, zakres 1 okres Swiadczenia ustugi.

2. Strony ustalajg, iz w szczegdlnie uzasadnionych przypadkach Wykonawca
podejmie $wiadczenie ustug w oparciu o dane przekazane faksem, telefonicznie lub
e-mailem. Takie zlecenie ustug bedzie potwierdzone kopig decyzji administracyjnej
wydanej bez zbednej zwtoki.

3. Zakres przetwarzania danych osobowych okresli odrebna umowa z Wykonawca

0 powierzenie przetwarzania danych osobowych.

§3
1. Strony zgodnie ustalaja, iz koszt dobowego pobytu 1 osoby bezdomnej

w schronisku, tj. ogolny koszt statych wydatkow rzeczowych 1 osobowych wraz



z wyzywieniem lacznie Wynosi .....ccccccevviiiiiinieenne. zt  brutto, stownie:
2. Zamawiajacy zobowigzuje si¢ do pokrywania kosztéw pobytu osob skierowanych
wylacznie za czas rzeczywistego przebywania w schronisku.

3. Podstawa rozliczenia finansowego za dany miesigc bedzie faktura wraz
z zalaczonym zestawieniem imiennym obejmujgcym ilo$¢ oséb skierowanych oraz
ilos¢ dni pobytu. Faktur¢ wraz z rozliczeniem za miesigc poprzedni nalezy
przedktada¢ do 10 dnia nastepnego miesigca.

4. Zamawiajacy zobowigzuje si¢ do przekazywania na konto wykonawcy nalezne;j
kwoty za miesigc poprzedni w terminie 14 dni roboczych od dnia otrzymania faktury.
5. Datg zaptaty jest dzien obcigzenia rachunku Zamawiajgcego.

6.Faktury nalezy wystawi¢ na:

Nabywca:

Gmina Kowalewo Pomorskie

ul. Konopnickiej 13

87- 410 Kowalewo Pomorskie

NIP: 503 00 22 196

Odbiorca:

Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej

ul. Swietego Mikolaja 5

87- 410 Kowalewo Pomorskie

7. Adresem dla dor¢czenia Zamawiajgcemu faktury VAT jest: Miejsko Gminny
Osrodek Pomocy Spotecznej w Kowalewie Pomorskim, ul. Swictego Mikotaja 5,
87- 410 Kowalewo Pomorskie

8. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do biezacego sprawowania nadzoru nad
realizacja niniejszej umowy przez upowaznionego do tego pracownika MGOPS,
a w szczegblnosci do :

1) kontroli dokumentacji przebywajacych w placoéwce osdb bezdomnych,

2) kontroli warunkow socjalno — bytowych o0s6b bezdomnych,



3) merytorycznej kontroli prowadzonej pracy socjalnej z bezdomnymi,

§5

Wykonawca zobowigzuje si¢ do:

1) $wiadczenia ustug, o ktérych mowa w §1 ust. 1 zgodnie z minimalnym zakresem
ushug, okreslonym w Rozporzadzeniu, o ktorym mowa w § 1 ust. 2,

2) wspotpracy z Miejsko Gminnym Osrodkiem Pomocy Spoteczne; w Kowalewie
Pomorskim w zakresie realizacji indywidualnych programéw wychodzenia
z bezdomnosci i zawartych kontraktow socjalnych,

3) pisemnego informowania zamawiajagcego o wydaleniu z placowki z podaniem
przyczyny w terminie 3 dni od dnia zaistnienia zdarzenia,

4) informowania Zamawiajacego o innych istotnych kwestiach dotyczacych
bezdomnego, a majacych wpltyw na wydang decyzje np. sytuacja zawodowa lub

finansowa bezdomnego.

§6

1. Umowe zawarto na czas okre$lony od dnia 01 stycznia 2021 r. do dnia 31 grudnia
2021 .

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do wypowiedzenia niniejszej umowy
z zachowaniem jednomiesigcznego okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec
miesigca.

3. Wykonawcy w przypadku, o ktérym mowa w ust. 2 niniejszego paragrafu
przystuguje jedynie zadanie wynagrodzenia naleznego z tytulu wykonanej czgsci
przedmiotu umowy.

4. Zamawiajagcy ma prawo odstagpi¢ od umowy w trybie natychmiastowym
w przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonywania umowy przez
Wykonawce,

5. Odstagpienie od umowy pod rygorem niewaznos$ci musi nastgpi¢ w formie pisemne;.

§7



1. Strony zgodnie postanawiajg, ze przy realizacji niniejszej umowy Zamawiajgcego

bedzie reprezentowal ..........iiiiiiiiiiii e (7S] ,
fax ............ , e-mail..............oo ) lub inna osoba
upowazniona przez Zamawiajacego, a
WyKonawee oo (1] P ,
fax ............. , e-mail........... )

2. Zmiana osob, o ktorych mowa w ust. 1, nastepuje poprzez pisemne powiadomienie
drugiej Strony i nie stanowi zmiany tre$ci umowy.
3. Zmiany osOb wymienionych w ust. 1 nie wymagajg zmiany umowy 1 staja si¢

skuteczne z chwilg zawiadomienia drugiej Strony o zmianie.

§8
W sprawach nieuregulowanych niniejszag umowa stosuje si¢ odpowiednie przepisy

kodeksu cywilnego oraz ustawy o pomocy spoteczne;.

§9
Sadem wlasciwym do dochodzenia roszczen wynikajacych z niniejszej umowy jest

Sad wlasciwy miejscowo dla Zamawiajgcego.

§ 10
Integralng cze¢$cig umowy sa:
1) Zapytanie ofertowe zdnia ............cooviiiiiiiiiiiiii i,

2) Oferta Wykonawcy zdnia............ooovviiiiiiiiiiiiiii e, (data wpltywu)

§ 11
Umowe niniejsza sporzadzono w dwodch jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden

egzemplarz dla Zamawiajacego 1 jeden egzemplarz dla Wykonawcy.

Zamawiajacy Wykonawca



Zakacznik nr .....do umowy — klauzula informacyjna
Informacja

dotyczaca przetwarzania danych osobowych w zwigzku z zawarciem umowy

Na podstawie art. 13 ust. 1 1 ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
1 Rady(UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE. L. z 2016r. Nr 119,
stron.1) (dalej jako:,,RODQO”), informujemy, ze:

1.Administratorem danych osobowych jest Miejsko Gminny Osrodek Pomocy
Spotecznej z siedzibg w Kowalewie Pomorskim przy ulicy Sw. Mikotaja 5,
87 - 410 Kowalewo Pomorskie, dane kontaktowe: numer telefonu: 56 6841130, adres

e-mail:mgops@interia.pl

2.Kontakt z inspektorem ochrony danych e-mail: kancelariachgl@gmail.com lub
pisemnie na adres Administratora danych podany w punkcie 1.

3.Dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO
w celu zawarcia i wykonania umowy oraz na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO
w celu wykonania cigzacych na Administratorze obowigzkéw prawnych, m. in.
archiwizacji,wykonania przepiséw podatkowych, przepisow o rachunkowosci.
4.Dane osobowe beda przetwarzane przez okres 5 lat liczonych
od rozwigzania/wygasniecia umowy; dane osobowe przetwarzane w celu
dokonywania rozliczen beda przechowywane przez Administratora przez okres
przechowywania dokumentacji ksiggowej 1 podatkowe] wynikajacy z przepisow
prawa; dane przetwarzane w celu dochodzenia roszczen (np. w postepowaniach
sadowych) beda przechowywane przez okres przedawnienia roszczen, wynikajacy
z przepiséw kodeksu cywilnego.

5.Maja Panstwo prawo dostegpu do tresci swoich danych, prawo ich
sprostowania,prawo zadania od Administratora ograniczenia przetwarzania danych

osobowych z zastrzezeniem przypadkdw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO.


mailto:mgops@interia.pl

6.Maja Panstwo prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

7.Przewidywanymi odbiorcami Panstwa danych osobowych s3:

a. podmioty, ktore sg upowaznione do odbioru Panstwa danych osobowych
na podstawie odpowiednich przepisow prawa,

b. podmioty, ktére prowadzg dziatalno$¢ pocztowa lub kurierska,

c. podmioty, ktore prowadzg dziatalnos$¢ platnicza,

d. podmioty, ktére obsluguja systemy teleinformatyczne 1 $wiadczace ustugi IT.
8.Panstwa dane nie bedg podstawag do zautomatyzowanego podejmowania decyzji,
w tym profilowania.

9.Panstwa dane osobowe nie beda przekazywane poza obszar EOG.

10.Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest dobrowolne,ale konieczne
do zawarcia 1 realizacji umowy o §wiadczenie ustugi.

11.W przypadku nie podania danych osobowych nie bedzie mozliwe jej zawarcie

I realizacja.



Zalacznik nr 5 do zapytania ofertowego MGOPS.271.3.4.2020

Wzor umowy

Umowanr ..................

zawartaw dniu .................. 2020 r. w Kowalewie Pomorskim pomiedzy :

Gming Kowalewo Pomorskie ul. Konopnickiej 13, 87 - 410 Kowalewie Pomorskim
reprezentowanym przez Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spoleczne; w ktérego
umieniu dziata Kierownik — Pani Zyta Szymanska zwanym w dalszej cze$ci umowy

Zamawiajacym, NIP 5030022196

a

vreeeneen. Z 81€dZIDA WL ,przy ul. ..o
WPISANG/YM dO .ot Reprezentowana/ym przez
Pana/Panig..............c..........

zwanym dalej ,,Wykonawcg”,

za$ wspolnie zwanymi dalej ,,Stronami”.

Do niniejszej umowy nie stosuje si¢ Prawa zamowien publicznych na podstawie art.
4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (t.j. Dz. U.
z 2019 r. poz. 1843 oraz z 2020 r. poz. 288, 1086.)

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest $wiadczenie ustug schronienia tj. udzielenie
tymczasowego calodobowego schronienia w schronisku dla os6b bezdomnych
z uslugami opiekunczymi wraz z zapewnieniem niezbednych warunkow socjalnych
dla os6b bezdomnych oraz prowadzenie pracy socjalnej majacej na celu pomoc
w zatatwianiu podstawowych spraw zyciowych, rozwinigcie lub wzmocnienie
aktywno$ci 1 samodzielno$ci o0s6b bezdomnych, przywracanie do zycia
w spoleczenstwie oraz usamodzielnianie tych osob.

2. Strony ustalaja, iz standard podstawowych ustug $§wiadczonych w schronisku dla

osob bezdomnych, kwalifikacje os6b §wiadczacych w nim uslugi oraz standard



obiektu, w ktorym miesci si¢ schronisko dla oséb bezdomnych sa zgodne
z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami.

3.Wykonawca zapewnia miejsce dla bezdomnych w postaci ustug okreslonych
w ust. 1, dla 0sob skierowanych przez Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej
w Kowalewie Pomorskim, tj. osob bezdomnych oraz zagrozonym bezdomnoScig
posiadajacych ostatni adres stalego zameldowania na terenie Gminy Kowalewo
Pomorskie.

4.Strony ustalaja, 1Z miejscem $wiadczenia ushug
DOAZIE oo
.e....... (doktadny adres schroniska).

§2

1. Strony ustalaja, iz kazdorazowe umieszczenie osoby, potrzebujacej schronienia
odbywac si¢ bedzie na podstawie skierowania do schroniska oraz indywidualnej
decyzji administracyjnej przyznania pomocy w tej formie udzielenia schronienia,
wydanej przez Kierownika Miejsko Gminnego Os$rodka Pomocy Spotecznej
w Kowalewie Pomorskim. Decyzja zawiera¢ bedzie: imi¢ 1 nazwisko
swiadczeniobiorcy, rodzaj, zakres 1 okres $wiadczenia ustugi.

2. Strony ustalajg, iz w szczegdlnie uzasadnionych przypadkach Wykonawca
podejmie swiadczenie ustug w oparciu o dane przekazane faksem, telefonicznie lub
e-mailem. Takie zlecenie uslug bedzie potwierdzone kopig decyzji administracyjne;j
wydanej bez zbednej zwtoki.

3. Zakres przetwarzania danych osobowych okresli odrebna umowa z Wykonawca

0 powierzenie przetwarzania danych osobowych.

§3

1. Strony zgodnie ustalaja, iz koszt dobowego pobytu 1 osoby bezdomnej
w schronisku dla os6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi, tj. ogdlny koszt
statych wydatkéw rzeczowych 1 osobowych wraz z wyzywieniem Igcznie

WYNOST c.evveeeeiiiieeeireeeeans zt brutto, stownie: (........oooiiiiiiii ).



2. Zamawiajacy zobowiazuje si¢ do pokrywania kosztéw pobytu osob skierowanych
wylacznie za czas rzeczywistego przebywania w schronisku.

3. Podstawag rozliczenia finansowego za dany miesigc bedzie faktura wraz
z zalagczonym zestawieniem imiennym obejmujacym ilo$¢ osob skierowanych oraz
ilos¢ dni pobytu. Fakture wraz z rozliczeniem za miesigc poprzedni nalezy
przedktada¢ do 10 dnia nastepnego miesigca.

4. Zamawiajacy zobowigzuje si¢ do przekazywania na konto wykonawcy naleznej
kwoty za miesigc poprzedni w terminie 14 dni roboczych od dnia otrzymania faktury.
5. Datg zaptaty jest dzien obcigzenia rachunku Zamawiajacego.

6.Faktury nalezy wystawi¢ na:

Nabywca:

Gmina Kowalewo Pomorskie

ul. Konopnickiej 13

87- 410 Kowalewo Pomorskie

NIP: 503 00 22 196

Odbioreca:
Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej
ul. Swietego Mikolaja 5

87- 410 Kowalewo Pomorskie

7. Adresem dla dor¢czenia Zamawiajgcemu faktury VAT jest: Miejsko Gminny
Osrodek Pomocy Spotecznej w Kowalewie Pomorskim, ul. Swictego Mikotaja 5,
87-410 Kowalewo Pomorskie

8. Zamawiajacy =zastrzega sobie prawo do biezacego sprawowania nadzoru
nad realizacjg niniejszej umowy przez upowaznionego do tego pracownika MGOPS,
a w szczegblnosci do :

1) kontroli dokumentacji przebywajacych w placowce osob bezdomnych,

2) kontroli warunkéw socjalno — bytowych oséb bezdomnych,

3) merytorycznej kontroli prowadzonej pracy socjalnej z bezdomnymi,



§5

Wykonawca zobowigzuje si¢ do:

1) S$wiadczenia ustug, o ktérych mowa w §1 ust. 1 zgodnie z minimalnym zakresem
ustug, okres§lonym w Rozporzadzeniu, o ktérym mowa w § 1 ust. 2,

2) wspotpracy z Miejsko Gminnym Osrodkiem Pomocy Spoleczne; w Kowalewie
Pomorskim w zakresie realizacji indywidualnych programéw wychodzenia
z bezdomnosci 1 zawartych kontraktow socjalnych,

3) pisemnego informowania zamawiajgcego o wydaleniu z placowki z podaniem
przyczyny w terminie 3 dni od dnia zaistnienia zdarzenia,

4) informowania Zamawiajacego o innych istotnych kwestiach dotyczacych
bezdomnego, a majacych wplyw na wydang decyzj¢ np. sytuacja zawodowa lub

finansowa bezdomnego.

§6

1. Umowe zawarto na czas okreslony od dnia 01 stycznia 2021 r. do dnia 31 grudnia
2021 r.

2.Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do wypowiedzenia niniejszej umowy
zachowaniem jednomiesi¢cznego okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec
miesigca.

3. Wykonawcy w przypadku, o ktorym mowa w ust. 2 niniejszego paragrafu
przystuguje jedynie zadanie wynagrodzenia naleznego z tytulu wykonanej czesci
przedmiotu umowy.

4. Zamawiajagcy ma prawo odstgpi¢ od umowy w trybie natychmiastowym
w przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonywania umowy przez
Wykonawce,

5. Odstagpienie od umowy pod rygorem niewazno$ci musi nastgpi¢ w formie pisemne;.

§7



1. Strony zgodnie postanawiaja, ze przy realizacji niniejszej umowy Zamawiajacego

bedzie reprezentowal ..........iiiiiiiiiiii e (7S] ,
fax ... , e-mail...........o ) lub inna osoba
upowazniona przez Zamawiajgcego,a
WyKonawee oo (7] PR ,
fax ............. ,e-mail............. )

2. Zmiana osob, o ktorych mowa w ust. 1, nastepuje poprzez pisemne powiadomienie
drugiej Strony i nie stanowi zmiany tre$ci umowy.
3. Zmiany osOb wymienionych w ust. 1 nie wymagajg zmiany umowy 1 staja si¢

skuteczne z chwilg zawiadomienia drugiej Strony o zmianie.

§8
W sprawach nieuregulowanych niniejszag umowg stosuje si¢ odpowiednie przepisy

kodeksu cywilnego oraz ustawy o0 pomocy spoteczne;j.

§9
Wszelkie zmiany niniejsze] umowy wymagaja zachowania formy pisemnej pod

rygorem niewaznosci.

§ 10
Sadem wiasciwym do dochodzenia roszczen wynikajacych z niniejszej umowy jest

Sad wlasciwy miejscowo dla Zamawiajacego.

§ 11
Integralng czescig umowy sa:
1) Zapytanie ofertowe zdnia ............cooviviiiiiiiiiiiie e,

2) Oferta Wykonawcy zdnia............ooovviiiiiiiiiiiiiii e, (data wpltywu)



§ 12
Umowe niniejsza sporzadzono w dwodch jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden

egzemplarz dla Zamawiajgcego 1 jeden egzemplarz dla Wykonawcy.

Zamawiajacy Wykonawca



Zakacznik nr .....do umowy — klauzula informacyjna
Informacja

dotyczaca przetwarzania danych osobowych w zwigzku z zawarciem umowy

Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
1 Rady(UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE. L. z 2016r. Nr 119,
stron.1) (dalej jako:,,RODQO”), informujemy, ze:

l.Administratorem danych osobowych jest Miejsko Gminny Osrodek Pomocy
Spotecznej z siedzibg w Kowalewie Pomorskim przy ulicy Sw. Mikotaja 5,
87-410Kowalewo Pomorskie, dane kontaktowe: numer telefonu: 56 6841130,

adres e-mail:mgops@interia.pl

2.Kontakt z inspektorem ochrony danych e-mail: kancelariachgl@gmail.com
lub pisemnie na adres Administratora danych podany w punkcie 1.

3.Dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO
w celu zawarcia i wykonania umowy oraz na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO
w celu wykonania cigzacych na Administratorze obowigzkéw prawnych, m. in.
archiwizacji,wykonania przepiséw podatkowych, przepisow
o rachunkowosci.

4.Dane osobowe beda przetwarzane przez okres 5 lat liczonych
od rozwigzania/wygasniecia umowy;dane osobowe przetwarzane w celu
dokonywania rozliczen beda przechowywane przez Administratora przez okres
przechowywania dokumentacji ksiggowej 1 podatkowej wynikajacy z przepiséw
prawa; dane przetwarzane w celu dochodzenia roszczen w postepowaniach sgdowych)
beda przechowywane przez okres przedawnienia roszczen, wynikajacy z
przepisoOw kodeksu cywilnego.

5.Maja Panstwo prawo dostgpu do tresci swoich danych, prawo ich
sprostowania,prawo zgdania od Administratora ograniczenia przetwarzania danych

osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO.


mailto:mgops@interia.pl

6.Maja Panstwo prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

7.Przewidywanymi odbiorcami Panstwa danych osobowych s3:

a. podmioty, ktore sa upowaznione do odbioru Panstwa danych osobowych
na podstawie odpowiednich przepisow prawa,

b. podmioty, ktére prowadzg dziatalno$¢ pocztowa lub kurierska,

c. podmioty, ktore prowadzg dziatalnos$¢ platnicza,

d. podmioty, ktére obsluguja systemy teleinformatyczne 1 §wiadczace ustugi IT.
8.Panstwa dane nie bedg podstawg do zautomatyzowanego podejmowania decyzji,
w tym profilowania.

9.Panstwa dane osobowe nie bedg przekazywane poza obszar EOG.

10.Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale konieczne
do zawarcia 1 realizacji umowy o §wiadczenie ustugi.

11.W przypadku nie podania danych osobowych nie bedzie mozliwe jej zawarcie

I realizacja.



