Zakopane,dn.18.12.2017

Nr sprawy: DPS-6-271-1/17

Rozeznanie cenowe

Zwracamy si¢ z prosbg o podanie informacji 0 wysokos$ci wynagrodzenia / ceny za 1 godzing
swiadczenia na zlecenie MOPS Zakopane/ ustugi:

specjalistycznych ustug opiekunczych w zakresie zaje¢ rewalidacyjnych na rzecz dotknigtego
niepetnosprawnoscia dziecka poprzez wykonywanie czynno$ci majacych na celu usprawnienie
zaburzonych funkcji organizmu, zgodnie z zaleceniami lekarza oraz wiedzg i do§wiadczeniem
zawodowym oraz Rozporzadzeniem Ministra Polityki Spolecznej z dnia 2 wrze$nia 2005r w
sprawie specjalistycznych ustug opiekunczych ( Dz.U 2005 nr 189 poz 1598 z pdzn. zm.).

Ustuga bedzie swiadczona w dniach od 02.01.2018r. do 22.12.2018r., z zastrzezeniem, ze ilo$¢
godzin ustug nie przekroczy 467 godzin zegarowych. Umowa zostanie zawarta na czas
okreslony w siedzibie Miejskiego Osrodka Pomocy Spoteczne;.

Usluga bedzie $wiadczona w miejscu zamieszkania osoby niepetnosprawnej. MOPS informuje,
ze dopuszcza mozliwos¢ $wiadczenia ushugi na terenie Miasta Zakopane, z zastrzezeniem, iz
MOPS nie bedzie pokrywat kosztow biletow wstepu, wjazdow, przejazdéw itp. ani zwrotu
kosztow zakupu niezbednego wyposazenia lub sprzetu dla osoby niepetnosprawnej oraz osoby
$wiadczacej ushuge.

W zalaczeniu projekt umowy okres$lajacy szczegdtowo warunki realizacji umowy.

Prosz¢ o udzielenie informacji odnosnie proponowanej wysoko$ci stawki godzinowej za
wykonywanie 1 godziny zaje¢ rewalidacyjnych w w/w okresie i zlozenie informacji o cenie
do dnia 22.12.2017 r do godz. 10.00 w siedzibie Miejskiego Osrodka Pomocy Spolecznej w
Zakopanem .

Prosz¢ o zalaczenie do informacji wysokosci stawki godzinowej za $wiadczong ustuge, rowniez
dokumentow potwierdzajacych kwalifikacje do wykonywania ustugi tj. kopie dyplomu i innych
$wiadectw i zaswiadczen zgodnie z warunkami § 3 Rozporzadzenia MP i PS w sprawie
specjalistycznych ustug opiekunczych tj. § 3.1. ,,Specjalistyczne ustugi sa $wiadczone przez osoby
posiadajace kwalifikacje do wykonywania zawodu: pracownika socjalnego, psychologa, pedagoga,
logopedy, terapeuty zajgciowego, pielegniarki, asystenta osoby niepetnosprawnej, opiekunki
srodowiskowej, specjalisty w zakresie rehabilitacji medycznej, fizjoterapeuty lub innego zawodu
dajacego wiedze¢ i umiejetnosci pozwalajgce swiadczy¢ okreslone specjalistyczne ustugi”, §wiadectw
ukonczenia kursow § 3.4.,,0soby $wiadczace ushugi, o ktorych mowa w § 2 pkt 1 lit. a, musza

posiada¢ przeszkolenie i do§wiadczenie w zakresie:



1) umiejetnosci ksztaltowania motywacji do akceptowanych przez otoczenie zachowan;
2) ksztattowania nawykow celowej aktywnosci;

3) prowadzenia treningu zachowan spotecznych.” § 3.2. ,,0soby $wiadczace specjalistyczne ustugi dla
0s0b z zaburzeniami psychicznymi musza posiada¢ co najmniej potroczny staz w jednej z

nastepujacych jednostek:
1) szpitalu psychiatrycznym;
2) jednostce organizacyjnej pomocy spotecznej dla 0sob z zaburzeniami psychicznymi;

3) placoéwce terapii lub placéwce oswiatowej, do ktorej uczeszczaja dzieci z zaburzeniami rozwoju lub

upo$ledzeniem umystowym;
4) o$rodku terapeutyczno-edukacyjno-wychowawczym;
5) zaktadzie rehabilitacji,

6) innej jednostce niz wymienione w pkt 1-5, $wiadczgcej specjalistyczne ustugi opiekuncze dla osob

z zaburzeniami psychicznymi”.
O wynikach i miejscu podpisania umowy jak i szkoleniu BHP poinformujemy telefonicznie .

Nazwa i adres Zamawiajacego: Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej, ul. Jagiellonska 7, 34-500
Zakopane

Osoba uprawniong do porozumiewania si¢ z Wykonawca jest: Pani Bogumita Gawlik, tel.
182014733

Dyrektor
Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej
Mgr Zofia Kutach- Maslany

(pieczec 1 podpis Dyrektora)
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Dane i adres

INFORMACIA O CENIE

W odpowiedzi na skierowane przez MOPS Zakopane rozeznanie cenowe na wykonywanie specjalistycznych
ustug opiekunczych w zakresie zaje¢ rewalidacyjnych na rzecz dotknigtego niepetnosprawnoscia dziecka
poprzez wykonywanie czynnosci majacych na celu usprawnienie zaburzonych funkcji organizmu, zgodnie z
zaleceniami lekarza oraz wiedza i do$wiadczeniem zawodowym oraz Rozporzadzeniem Ministra Polityki
Spotecznej z dnia 2 wrzes$nia 20051 w sprawie specjalistycznych ustug opiekunczych ( Dz.U 2005 nr 189 poz
598 z pozn. zm.) informuje, Ze :

Niniejszg ustuge wykonam za kwote ..., zlotych netto tj ...l
brutto za 1 godzing ustugi

Laczna kwota wynagrodzenia maksymalnie za 467 godzin ustugi ( stawka godzinowa x 467) wyniesie kwote
..................... ztotych netto tj .................. brutto

Oswiadczam, ze gwarantuje niezmienno$¢ ceny za 1 godzing wykonywania ustugi przez caty okres trwania
umowy tj od dnia 02.01.2018r do 22.12.2018r.

Przyjmuje do realizacji postawione przez Zamawiajacego warunki oraz akceptuje zapisy wzoru umowy
zalaczone do rozeznania cenowego.
Réwnoczesnie:

* Nie wnosze / wnosze o objecie mnie ubezpieczeniem emerytalnym, rentowym, chorobowym i zdrowotnym z
tytutu niniejszego zlecenia.

* Rownoczesnie posiadam /nie posiadam innych tytutéw ubezpieczenia — kwota brutto zawiera sktadki
spoteczne /ptatnika i pracodawcy/.

Do niniejszej informacji zalagczam dokumenty poswiadczajace moje uprawnienia i kwalifikacje do
realizowania ustugi tj :

1) dyplom

/data i podpis wykonawcy *niepotrzebne skresli¢



