Gminny Usrodek Pomocy Spolecznej
87-811 FABIANKI

Fabianki, dnia 21.09.2016 1.
GOPS.8120.207.2016

Zapytanie ofertowe

W zwigzku z realizacjg wniosku na wykonanie specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb z
zaburzeniami psychicznymi z terenu gminy Fabianki zapraszamy Pafistwa do zlozenia oferty
cenowej na Swiadczenie ustlug przez oligofrenopedagoga oraz logopede na prowadzenie
indywidualnych zajg¢é terapeutycznych w miejscu zamieszkania wnioskodawcy.

1. Zamawiajgcy:
Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Fabiankach, Fabianki 4, 87-811 Fabianki
tel. 54/231 78 00, e-mail:fabianki-gops(@o2.pl

2. Przedmiot zamoéwienia: wykonanie specjalistycznych uslug opickunczych dla osob z
zaburzeniami psychicznymi w miejscu ich zamieszkania przez oligofrenopedagoga oraz
logopede.

Wymiar godzin tygodniowo:
- z zakresu logopedii 6 godz. tygodniowo dla 1 dziecka
- z zakresu pedagogiki (oligofrenopedagogika) 6 godz. tygodniowo dla 1 dziecka

Specjalistyczne ustugi opiekunicze bedg obejmowac uczenie i rozwijanie umiejetnosci niezbednych
do samodzielnego zycia oraz usprawnianie zaburzonych funkeji organizmu (zgodnie z § 2 pkt 1 lit,
a, oraz § 2 pkt 3 lit. b Rozporzadzenia Ministra Polityki Spolecznej z dnia 22 wrzesnia 2005 r. w
sprawie specjalistycznych ustug opiekuiiczych — Dz. U. Z 2005 r. , Nr 189 poz. 1598 z p6zn. zm.).
Rozliczenie za wykonanie ustugi nastgpowaé bedzie miesigeznie za okres do ostatniego dnia
konczacego miesigc. Z Wykonawcg zostanie zawarta umowa zlecenie na wykonanie
specjalistycznych ustug opiekuriczych dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi.

Termin realizacji zamdwienia : pazdziernik — grudzien 2016 r.
Tryb postepowania: zapytanie ofertowe
Niezbg¢dne wymagania: s

Osoba wykonujgca specjalistyczne uslugi opiekuncze dla oséb z zaburzeniami psychicznymi
musi spelnia¢ wymagania okreslone w Rozporzgdzeniu Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z
dnia 6 lipca 2006 r. w sprawie specjalistycznych uslug opiekunczych tj.:
1) Posiada¢ kwalifikacje do wykonywania zawodu:
- pracownika socjalnego, psychologa, pedagoga, logopedy, terapeuty zajeciowego,
pielggniarki, asystenta osoby niepelnosprawnej, opiekunki $rodowiskowej, specjalisty w
zakresie rehabilitacji medycznej, fizjoterapeuty, innego zawodu dajgcego wiedzg
i umiejetnosci pozwalajgce $wiadezy¢ specjalistyczne ustugi.
2) Wykaza¢ si¢ najmniej pélrocznym stazem w jednej z nastepujacych placowek:
- placowcee terapii lub placowce o$wiatowej (tj. przedszkole, szkola, specjalny osrodek
szkolno — wychowawczy, poradnia psychologiczno — pedagogiczna), do ktérej uczeszczajg
dzieci z zaburzeniami rozwoju lub uposledzeniem umystowym,
- ofrodku terapeutyczno — edukacyjno — wychowawezym,
- szpitalu psychiatrycznym,
- jednostce organizacyjnej pomocy spotecznej dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi (t].



Srodowiskowym domu samopomocy, domu pomocy spolecznej),
- inngj placéwee niz wymienione powyzej $wiadezgce specjalistyczne uslugi opiekuricze dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi.

3) Posiada¢ udokumentowane przeszkolenie w zakresie prowadzenia treniongéw umiejetnosei
spolecznych przewidywanych w zakresie specjalistycznych ustug.

Kryteria oceny ofert:

— udokumentowane kwalifikacje i do§wiadczenie zawodowe (50%)

— cena brutto 1 godziny wykonania ustug, zawierajaca koszt dojazdu do miejsca zamieszkania
dziecka (50%).

‘Wymagania dodatkowe:
Posiadanie kwalifikacji (kursy, szkolenia) do$wiadczenie zawodowe w pracy z dzieé¢mi.

Kryterium wyboru stanowi cena.
— nnigjsze zapytanie nie obliguje zamawiajgcego do zawarcia umowy
— otwarcie oferty cenowej nie ma charakteru publicznego
— po wybraniu najkorzystniejszej oferty zamawiajgcy skontaktuje si¢ wylgcznie z wybranym
oferentem.

Sposob przygotowania ofery.

Ofert¢ nalezy sporzadzi¢ na zalgczonym druku "FORMULARZ OFERTOWY". Oferte cenows
nalezy sporzgdzi¢ w jezyku polskim, w formie pisemnej, na maszynie, komputerze, niescieralnym
atramentem lub dlugopisem; winna by¢ podpisana przez osobe upowazniong. W przypadku
skaladnia oferty cenowej w siedzibie zamawiajgcego lub pocztg, na kopercie nalezy umiescié napis
"Specjalistyczne ustugi opiekuncze dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi".

Wymagane dokumenty:

1. Zyciorys (CV).

2. Dokumant potwierdzajgcy wyksztalcenie.

3. Dodatkowe dokumenty potwierdzajace posiadane kwalifikacje i umiejetnosci.

4. Udokumentowany staz pracy w jednostkach wymienionych wi'§ 3 wyzej wymienionego
rozporzadzenia.

5. Posiadane referencje z dotychczasowych miejsc pracy.

6. Oswiadczenie o pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych i korzystaniu w pelni z praw
publicznych.

7. Zaswiadczenie o niekaralnodci za przestepstwo popelnione umyslnie.

8. Oswiadezenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie na potrzeby rekrutacji danych
osobowych zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst
jednolity Dz. U. Z 2014 r., poz. 1182).

Miejsce i termin zlozenia oferty:

1) Ofert¢ zlozy¢ mozna osobiscie u zamawiajgcego, mailowo lub pocztg na adres: Gminny
Osrodek Pomocy Spolecznej Fabianki, 87-811 Fabianki.
2) Ofertg zlozy¢ nalezy do dnia: 28.09.2016 1.

Kierownik Gminpnego Osrod)
Pomocy .']['L(J!: czingt w it




FORMULARZ OFERTOWY

T Dane dotyczace Wykonawcy:
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Il Zobowiazania Wykonawcy:

Nawigzujac do ogloszenia dotyczgcego zapytania ofertowego dotyczgcego s$wiadczenia uslug
opiekunczych przez a) logopede* b) oligofrenopedagoga* oferuje wykonie jednej godziny
specjalisycznych ushig opiekunczych na cene:

*(Oswiadczam, ze oferowana cena zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu
zamdwienia,

*(Odwiadczam, ze posiadam wiedze i doswiadczenie niezbedne do wykonania, specjalistycznych
ustug opiekunczych dia osob z zaburzeniami psychicznymi,

*Oswiadezam, ze korzystam w pelni z praw publicznych i nie bylam/em karana/y za przestgpstwa
popelnione umyslnie,

*Os¢wiadczam, Ze wyrazam zgode na przetwarzanie na potrzeby rekrutacji danych osobowych
zgodnie z ustawa z dnia 29 sierponia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz. U.
7.2014 ., poz. 1182)

i i

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

(data i podpis)

*niepotrzebne skresli¢



