Zapytanie Ofertowe NR OPS.261.3.2025.RMG SWIADCZENIE USLUG
TYMCZASOWEGO SCHRONIENIA DLA OSOB BEZDOMNYCH

NA ROK 2026
Zarow, 08.12.2025r.

Zapytanie Ofertowe Nr OPS261.3.2025.RMG

Gmina Zaréow — Oérodek Pomocy Spotecznej w Zarowie
reprezentowana przez Kierownika Osrodka Pomocy Spotecznej w Zarowie

zaprasza do ztozenia oferty na wykonanie zamowienia w zakresie:

,,SWIADCZENIE USLUG TYMCZASOWEGO SCHRONIENIA DLA OSOB BEZDOMNYCH
NA ROK 2026 w formie:

. schroniska dla os6b bezdomnych,

. schroniska dla os6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi.

Postepowanie prowadzone jest na podstawie § 3 pkt 3 Regulaminu udzielania zamdwien
publicznych w Osrodku Pomocy Spotecznej w Zarowie o wartosci nieprzekraczajacej kwoty
130 000 ztotych -Zarzadzenie Kierownika OPS nr 2/2021 z dnia 05 stycznia 2021 r.

1.ZAMAWIAJACY
Gmina Zaréow — Osrodek Pomocy Spotecznej w Zarowie

Ul. Armii Krajowej 54
58-130 Zaré6w

e-mail: ops_zarow(@um.zarow.pl

2. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA:
1. Przedmiot zamoOwienia:

Swiadczenie ustug tymczasowego schronienia na rok 2026 dla osob bezdomnych, dla ktérych
ostatnim miejscem zameldowania jest teren gminy Zaréw w formie:

a)schroniska dla 0s6b bezdomnych,
b)schroniska dla 0s6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi.

II. Zakres ustug:

1.Swiadczenie uslug w formie tymczasowego schronienia w schronisku dla bezdomnych
obejmuje zapewnienie osobom bezdomnym calodobowego tymczasowego schronienia oraz
ustug ukierunkowanych na wzmacnianie aktywnoS$ci spolecznej, wyjscie z bezdomnosci
i uzyskanie samodzielnos$ci zyciowej, w tym:

a) zapewnienie miejsca do spania w ogrzewanym pomieszczeniu, ktorego temperatura nie jest
nizsza niz 20C,
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b) umozliwienie spozywania positku oraz dostgp do pomieszczenia kuchennego umozliwiajacego
samodzielne przygotowanie positku i gorgcego napoju,

¢) umozliwienie skorzystania z prysznica, wymiany odziezy oraz umozliwienie prania i suszenia
odziezy,

d) zapewnienie dezynfekcji i dezynsekcji odziezy w przypadku braku mozliwosci jej wymiany,

e) zapewnienie informacji o dostepnych formach pomocy, a w razie potrzeby wsparcie w jej
zorganizowaniu,

f) zapewnienie pomocy w korzystaniu ze $wiadczen zdrowotnych przystugujacych na podstawie
odrebnych przepisow,

g) zapewnienie ustug aktywizacyjnych ukierunkowanych na wzmocnienie aktywnosci spolecznej,
uzyskanie samodzielnosci zyciowej 1 wyjscie z bezdomnosci,

h) zapewnienie opieki przez co najmniej 1 opiekuna oraz zatrudnieniu nie mniej niz 1 pracownika
socjalnego na nie wiecej niz 50 osob przebywajacych w schronisku.

2. Swiadczenie uslug w formie tymczasowego schronienia w schronisku dla bezdomnych
z uslugami opiekunczymi obejmuje zapewnienie osobom bezdomnym calodobowego
tymczasowego schronienia wraz z uslugami opiekunczymi oraz ustugami ukierunkowanymi
na wzmacnianie aktywnosci spolecznej, w tym:

a) zapewnienie miejsca do spania w ogrzewanym pomieszczeniu, ktorego temperatura nie jest
nizsza niz 20C,

b) umozliwienie spozywania positku w pokoju mieszkalnym, a w razie potrzeby karmienie oraz
dostep do pomieszczenia umozliwiajacego samodzielne przygotowanie positku i goragcego napoju,
¢) umozliwienie skorzystania z prysznica, wymiany odziezy, w miar¢ potrzeby pomoc w myciu,
kapaniu 1 ubieraniu,

d) opieka higieniczna, zapewnienie ustug opiekunczych w wydzielonym pomieszczeniu lub
w pokoju mieszkalnym, jezeli 16zko jest oddzielone zastona,

e) umozliwienie prania i suszenia odziezy,

f) zapewnienie dezynfekcji 1 dezynsekcji odziezy w przypadku braku mozliwosci jej wymiany,

g) niezbedna pomoc w zalatwianiu spraw osobistych,

h) zapewnienie pomocy w korzystaniu ze §wiadczen zdrowotnych przystugujacych na podstawie
odrebnych przepisow,

1) zapewnienie ushug aktywizacyjnych ukierunkowanych na wzmocnienie aktywnosci spotecznej,

J) zapewnienie opieki przez co najmniej 1 opiekuna na nie wigcej niz 15 oséb przebywajacych w
schronisku oraz zatrudnieniu nie mniej niz 1 pracownika socjalnego na nie wiecej niz 50 oséb
przebywajacych w schronisku.

3. TERMIN REALIZACJI PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA.
Swiadczenie ustug obejmie okres od 01.01.2026 r. do 31.12.2026r.

1. schronisko dla 0os6b bezdomnych
2. schronisko dla 0s6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi



WARUNKI SWIADCZENIA USLUG

Ustugi beda $wiadczone na rzecz os6b bezdomnych, ktorych ostatnim miejscem zameldowania jest
Gmina Zaréw. Maksymalna szacunkowa liczba bezdomnych kierowanych do korzystania z ushug w
okresie styczen — grudzien 2026r.:

a) w schroniskach dla 0s6b bezdomnych — do 3 0s6b,
b) w schroniskach z uslugami opiekunczymi dla os6b bezdomnych — do 2 os6b.

Ze wzgledu na specyfike przedmiotu zamoéwienia faktyczna liczba 0s6b bezdomnych kierowanych
do korzystania z uslug bedzie zalezna od rzeczywistej liczby osob, ktére wymagaja pomocy
w formie schronienia. Wskazane wyzej planowane liczby 0s6b bezdomnych, ktére bedg kierowane
stanowig wielko$¢ maksymalng szacunkowa.

Kazdorazowe umieszczenie osoby bezdomnej w schronisku lub w schronisku z ustugami
opiekunczymi odbywaé si¢ bedzie na podstawie skierowania do schroniska oraz indywidualnej
decyzji administracyjnej przyznania pomocy w formie udzielenia schronienia wydanej przez
Kierownika Os$rodka Pomocy Spolecznej w Zarowie badz osobe upowazniong. Decyzja zawieraé
bedzie: imi¢ 1 nazwisko ustugobiorcy, rodzaj, zakres 1 okres Swiadczenia ustugi.

Podmiot sktadajacy oferte zobowigzany jest do skalkulowania kosztow za jedng dobg pobytu w
placowce uwzgledniajac okres $wiadczenia ustugi, forme¢ Swiadczonej ustugi oraz zakres ustugi
zgodnie z normami minimalnymi okreslonymi w zalgczniku nr 2 1 3 do Rozporzadzenia Ministra
Rodziny, Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018r. w sprawie minimalnych standardow
noclegowni, schronisk dla o0sob bezdomnych, schronisk dla oséb bezdomnych z ustugami
opiekunczymi i ogrzewalni (Dz. U. z 2018 poz. 896 ze zm.).

Rozliczenie ustug nastgpowac bedzie za okresy miesigczne kalendarzowe w terminie do 10
dnia nast¢gpnego miesigca, nast¢pujacego po miesigcu $wiadczenia uslug z wylaczeniem miesigca
grudnia, za ktdry rozliczenie nastgpowac bedzie do dnia 21 grudnia.

Podstawg rozliczenia za ushugi stanowi¢ bedzie ztozona przez Wykonawce faktura/nota ksiggowa
z zalaczonym imiennym wykazem o0sob objetych schronieniem w miesigcu rozrachunkowym.

OPIS WYMAGAN STAWIANYCH WYKONAWCY:

Oferte mogg sktada¢ Wykonawcy, ktorzy:



. Prowadza placowki wpisane przez Wojewod¢ Dolnoslaskiego do rejestru miejsc, w ktorych gminy
woj. dolnoslaskiego udzielaja tymczasowego schronienia w schroniskach dla osob bezdomnych
1 schroniskach dla os6b bezdomnych z ustugami opiekunczymi.

. Zapewnig personel zgodnie z wymogami, okre§lonymi w art. 48a ust. 2g i 2h ustawy o pomocy
spotecznej (Dz. U. 2025 poz. 1214 ze zm.) odpowiednio do formy $§wiadczonych ushug.

. Zapewnig minimalny standard ustug podstawowych zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Rodziny,
Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018r. w sprawie minimalnych standardow
noclegowni, schronisk dla oséb bezdomnych, schronisk dla o0séb bezdomnych z ushugami
opiekunczymi i ogrzewalni (Dz. U. 2018 poz. 896 ze zm.) odpowiednio do formy $wiadczonych
ustug.

. Zapewnig minimalny standard obiektow, w ktorych beda $wiadczone uslugi zgodnie
z rozporzadzeniem Ministra Rodziny, Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018r.
w sprawie minimalnych standardéw noclegowni, schronisk dla os6b bezdomnych, schronisk dla
0s0b bezdomnych z ustugami opiekunczymi i ogrzewalni (Dz. U. 2018 poz. 896 ze zm.)
odpowiednio do formy $wiadczonych ustug.

. Znajduja si¢ w sytuacji ekonomicznej 1 finansowej, ktora pozwala na prawidtowe wykonanie
przedmiotu zamowienia.

Spelnienie warunkéw przez Wykonawce Zamawiajacy ustali na podstawie o$wiadczenia
Wykonawcy, zlozonego zgodnie ze wzorem stanowigcym zalacznik nr 1 do  oferty oraz
dokumentéw ztozonych przy ofercie.

4. KRYTERIUM OCENY OFERTY.

. Zamawiajacy dokona oceny ztozonych ofert odrebnie dla kazdej formy ustug schronienia.

. Zamawiajacy dokona wyboru najkorzystniejszej oferty odrgbnie dla kazdej formy ushug
schronienia.

. Przy wyborze najkorzystniejszej oferty dla kazdej formy ustug schronienia, Zamawiajacy stosowac
bedzie kryterium najnizszej ceny 1 odleglosci miejsca S$wiadczenia ushug od siedziby
Zamawiajacego. Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta z najnizsza ceng, ktora Swiadczy
ustugi najblizej siedziby Zamawiajacego.

Z Wykonawca, ktory ztozyt oferte najkorzystniejsza, zostanie zawarta umowa zgodnie z wzorem
stanowigcym zalacznik nr 3 do zapytania ofertowego.

5.SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY.



Oferta winna by¢ ztozona na formularzu ofertowym zgodnie ze wzorem stanowigcym zalacznik nr 1
do zapytania ofertowego.

Wykonawca moze zlozy¢ oferte na jedng lub dwie formy §wiadczenia ustug.
Wykonawca jest zobowigzany zataczy¢ do oferty:

a) Aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sagdowego lub innego dokumentu stanowigcego podstawe
funkcjonowania podmiotu w obrocie prawnym. Dla podmiotow dziatajacych na podstawie
przepiséw o stosunku Panstwa do Kos$ciota Katolickiego oraz do innych ko$ciotow i zwigzkéw
wyznaniowych, obowigzkowym dokumentem jest kopia dekretu o mianowaniu ksiedza na
proboszcza parafii.

b) Kopig statutu lub innego dokumentu, z ktéorego wynika organizacja podmiotu.

¢) Oswiadczenie o spetnieniu warunkow udzialu w postepowaniu zgodnie z wzorem stanowigcym
zatacznik nr 1 do oferty.

d) Dokument potwierdzajacy uprawnienie do reprezentowania podmiotu w postgpowaniu, jezeli
oferte sktada osoba nie wskazana w dokumentach rejestrowych jako upowazniona do reprezentacji
Wykonawcy.

Ofert¢ nalezy zlozy¢ w zamknie¢tej kopercie w sekretariacie siedziby Osrodka Pomocy
Spolecznej w Zarowie ul. Armii Krajowej 54, 58- 130 Zarow , drogg pocztows , przesytka
kurierska lub na adres e-mail: ops_zarow@um.zarow.pl, z dopiskiem ,,Swiadczenie ustug
tymczasowego schronienia” wylacznie na formularzu pn. ,, OFERTA” bedacy zalacznikiem
nr 1 do niniejszego zapytania w terminie do dnia 19.12.2025 roku do godziny 15:30 (decyduje
data wplywu do O$rodka Pomocy Spolecznej w Zarowie).

Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane.

W toku badania i oceny ofert, Zamawiajacy moze zada¢ od oferentéw wyjasnien dotyczacych tresci
ztozonych ofert.

6.0SOBA UPRAWNIONA DO KONTAKTU Z WYKONAWCA USLUGI:

Roksana Majka-Gnutek- referent ds. administracyjnych, tel: 74 306 70 18
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