
ZAPYTANIE OFERTOWE 

Kierownik Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Darłowie zaprasza do złożenia 
oferty na: 

Świadczenie usług schronienia dla osób bezdomnych (kobiet oraz mężczyzn) z 
terenu Gminy Miasta Darłowo. 

CPV:85311000-2 Usługi opieki społecznej obejmujące miejsca noclegowe 

1.Nazwa oraz adres zamawiającego. 

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Darłowie 
ul. Ojca Damiana Tynieckiego 20 
76-150 Darłowo 
tel  94-314-67-76 

2. Tryb udzielania zamówienia. 

Niniejsze postępowanie jest prowadzone na podstawie Regulaminu udzielania 
zamówień, których wartość nie przekracza wyrażonej w złotówkach kwoty 30 000 
euro, bez stosowania ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych  
– zgodnie z art. 4 pkt 8 ustawy. 

3. Opis przedmiotu zamówienia. 
 
Przedmiotem zamówienia jest świadczenie w 2020 r. usług schronienia dla 
osób bezdomnych (kobiet oraz mężczyzn) z terenu Gminy Miasta Darłowo. 
Przedmiotem zamówienia jest świadczenie usług schronienia tj. udzielenie 
tymczasowego całodobowego schronienia w schronisku dla osób bezdomnych wraz 
z zapewnieniem niezbędnych warunków socjalnych, w tym wyżywienia w formie 
jednego gorącego posiłku oraz prowadzenie pracy socjalnej mającej na celu pomoc 
w załatwianiu podstawowych spraw życiowych, rozwinięcie lub wzmocnienie 
aktywności i samodzielności osób bezdomnych, przywracanie do życia w 
społeczeństwie oraz usamodzielnianie tych osób. 

Wnioskodawca zobowiązuje się zapewnić standard podstawowych usług 
świadczonych w schronisku dla osób bezdomnych, kwalifikacje osób świadczących w 
nim usługi oraz standard obiektu, w którym mieści się schronisko zgodnie z 
przepisami wykonawczymi do ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej. 

Zamawiający przewiduje, że prognozowana średnia liczba skierowanych w ciągu 
roku osób bezdomnych wynosić będzie do 10 osób. 

Podana przez Zamawiającego ilość osób bezdomnych jest ilością przewidywaną w 
całym okresie trwania niniejszego zamówienia. Zamawiający zastrzega sobie 
możliwość zmniejszenia lub zwiększenia ww. ilości osób w zależności od ilości 
faktycznych potrzeb w tym zakresie. Zamawiający będzie dokonywał zapłaty za 
faktyczną ilość osób korzystających z usług świadczonych przez schronisko. 

https://www.portalzp.pl/kody-cpv/szczegoly/uslugi-opieki-spolecznej-obejmujace-miejsca-noclegowe-9048


Każdorazowe umieszczenie osoby, wymagającej schronienia odbywać się będzie na 
podstawie indywidualnej decyzji administracyjnej przyznającej pomoc w  formie  
udzielenia schronienia oraz pomoc w formie gorącego posiłku, wydanej przez 
Kierownika Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Darłowie. Decyzja zawierać 
będzie: imię i nazwisko świadczeniobiorcy, rodzaj, zakres i okres świadczenia usługi. 

W szczególnie uzasadnionych przypadkach Wykonawca podejmie świadczenie usług 
w oparciu o dane przekazane faksem, telefonicznie lub e-mailem. Takie zlecenie 
usług będzie potwierdzone kopią wydanej decyzji administracyjnej bez zbędnej 
zwłoki. 

Miejsce świadczenia usług: województwo zachodniopomorskie / pomorskie. 

Pozostałe informacje dotyczące realizacji przedmiotu zamówienia zawiera wzór 
umowy, stanowiący załącznik do niniejszego zapytania. 

4. Termin wykonania usługi:  od 1 stycznia 2020 do 31 grudnia 2020r. 

5. Warunki udziału w postępowaniu: 

O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy spełniają warunki dotyczące: 
1) posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności związanej z 
przedmiotem zapytania ofertowego, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich 
posiadania, 
2) posiadania wiedzy i doświadczenia, niezbędnego do prawidłowego wykonania usługi, 
3)pozostawania w sytuacji ekonomicznej i finansowej, pozwalającej na prawidłowe 
wykonanie zamówienia, oraz 
4) spełniają standard podstawowych usług zgodnie z przepisami wykonawczymi do ustawy z 
dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej . 

6. Dokumenty i oświadczenia potwierdzające spełnianie warunków udziału w 
postępowaniu 

W celu potwierdzenia spełniania warunków, o których mowa w pkt. 5 przedmiotowego 
zapytania ofertowego Wykonawca przystępujący do niniejszego postępowania zobowiązany 
jest złożyć: oświadczenie, że wykonawca spełnia warunki udziału w postępowaniu – 
oświadczenie zawarte jest w treści oferty. 

7. Opis sposobu obliczenia ceny: 

Wykonawca zobowiązany jest skalkulować cenę ofertową (jednostkową) za wykonanie 
zamówienia tak, aby obejmowała wszystkie koszty i składniki związane z wykonaniem 
zamówienia oraz warunki stawiane przez Zamawiającego - zgodnie z drukiem oferty, 
stanowiącym załącznik nr 1 do niniejszego zapytania. 

8. Kryteria oceny oferty: 

Przy dokonywaniu wyboru najkorzystniejszej oferty Zamawiający stosować będzie 
następujące kryterium oceny ofert: 

Cena jednostkowa (od osoby) oferty brutto: 100% 



Za najkorzystniejszą zostanie uznana oferta  z najniższą całkowitą ceną. 
W toku badania i oceny ofert, Zamawiający może żądać od Wykonawców wyjaśnień 
dotyczących treści złożonych ofert.  

9. Miejsce i termin oraz sposób złożenia ofert/y: 

Ofertę/y należy złożyć w Miejskim Ośrodku Pomocy Społecznej w Darłowie, ul. Ojca 
Damiana Tynieckiego 20, 76-150 Darłowo. Ofertę można składać drogą pocztową, przesyłką 
kurierską, osobiście, drogą elektroniczną na adres e-mail: mops@darlowo.pl  (skan z 
podpisem) wyłącznie na formularzu pn. „TREŚĆ OFERTY” będącym załącznikiem nr 1 do 
niniejszego zapytania w terminie do dnia 20 grudnia 2019 roku r. do godziny 15,00 z 
dopiskiem na kopercie lub w treści wiadomości „Zapytanie ofertowe–usługi schronienia”. 

Oferta musi być sporządzona w języku polskim. 

Oferty, złożone po terminie nie będą rozpatrywane. W toku badania i oceny ofert 
Zamawiający, może żądać od oferentów wyjaśnień dotyczących treści złożonych ofert. 

Oferta musi być podpisana przez Wykonawcę, tj. osobę uprawnioną. 

10. Osoba upoważniona do kontaktu z Wykonawcami: Waldemar Wieczorek , tel.            
94-314-67-76 

11. Załączniki do zapytania ofertowego: 

     1) formularz ofertowy 

     2) wzór umowy 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                     

mailto:mops@darlowo.pl


                                                                                                          Załącznik nr 1 do zapytania            
                                                                                                                                                               ofertowego   

........................................  
(miejscowość i data )  
 

                                                           Zamawiający  
Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Darłowie  
ul. Ojca Damiana Tynieckiego 20  
76-150 Darłowo 
  
                                                         O F E R T A  
1. Nazwa wykonawcy ............................................................................................................  
2. Adres wykonawcy (siedziba prowadzenia działalności):  
……………………………………………………………………………………………………….  
3. Adres Wykonawcy do doręczeń/korespondencji: 
………………………………………………………………………………………………………..  
4. Nr KRS (jeśli dotyczy):  
………………………………………………………………………………………………………..  
5. NIP ....................................................................................................................................  
6. REGON .............................................................................................................................  
 
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe, przedmiotem którego jest: świadczenie w 2020 r. 
usług schronienia dla osób bezdomnych z terenu Gminy Miasta Darłowa  
oferuję/my:  
 
Koszt całkowitego  dobowego pobytu osoby  w schronisku w wysokości ……..zł ( 
słownie:………………………………….), w tym : 

1) koszt pobytu 1 osoby bezdomnej w schronisku  w wysokości ………….zł brutto    (    
słownie…………………) 

2) koszt 1 gorącego posiłku w wysokości .................zł brutto, słownie: (……..………….).  
 
7. Oświadczam/y , że : 

    1) powyższe ceny zawierają wszystkie koszty jakie ponosi Zamawiający w  przypadku    

        wyboru niniejszej oferty, a cena ta nie ulegnie zmianie w trakcie umowy.  
    2) zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia  i nie wnoszę  do niego zastrzeżeń.  
    3) termin realizacji zamówienia – zgodnie z zapytaniem ofertowym.  
    4)  zapoznaliśmy się z postanowieniami wzoru umowy –  załączonym do zapytania i    
         akceptujemy bez zastrzeżeń przedmiotowe postanowienia, w tym warunki   
         płatności i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy  
         zgodnej z niniejszym wzorem i naszą ofertą.  
    5)  termin związania ofertą wynosi 30 dni od dnia jej złożenia.  

8. Oświadczam/my, że spełniam/y niżej wymienione warunki udziału w postępowaniu:  

1) posiadam/y uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności    

    związanej z przedmiotem zapytania ofertowego, jeżeli przepisy prawa nakładają    
   obowiązek ich  posiadania,  
2) posiadam/y wiedzę i doświadczenie, niezbędne do prawidłowego wykonania usługi,  
3) pozostaję/my w sytuacji ekonomicznej i finansowej, pozwalającej na prawidłowe   
     wykonanie zamówienia,  
4) spełniam/my standard podstawowych usług zgodnie z obowiązującymi przepisami     
    prawa,  
 

9. Miejsce świadczenia usług: adres……………………………………………………………… 
                                                                        …………………………………………………… 
                                                                           ( podpis wykonawcy lub podpis osoby/ osób uprawnionej /ych   
                                                                                                                               do reprezentowania Wykonawcy 



                                                                                        Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego  

                                                               Wzór umowy  
 
                                                                Umowa nr ……………  
 
zawarta w dniu ………………. pomiędzy Gminą Miasto Darłowo– Miejski Ośrodek Pomocy 
Społecznej w Darłowie, ul. Ojca Damiana Tynieckiego 20, 76-150 Darłowo  
reprezentowanym przez Waldemara Wieczorka - Kierownika Miejskiego Ośrodka Pomocy 
Społecznej w Darłowie,  

zwanym w dalszej części umowy Zamawiającym ,  
a  
……………...................... z siedzibą w ………………….., przy ul. …………........………., 
wpisaną/ym do 
………………………………………………………………………………………………..  
Reprezentowaną/ym przez Pana/Panią 
…………................................…………………………………  
zwanym dalej „Wykonawcą”,  
wspólnie zwanymi dalej „Stronami”.  
Do niniejszej umowy nie stosuje się ustawy Prawo zamówień publicznych  zgodnie z art. 4 
pkt 8 ustawy (tekst jednolity - Dz. U. z 2018 r. poz. nr 1986 z późn. zmianami)  
 
§ 1  

1. Przedmiotem zamówienia jest świadczenie usług schronienia tj. udzielenie tymczasowego 
całodobowego schronienia w schronisku dla osób bezdomnych wraz z zapewnieniem 
niezbędnych warunków socjalnych, w tym wyżywienia w formie jednego gorącego posiłku 
oraz prowadzenie pracy socjalnej mającej na celu pomoc w załatwianiu podstawowych 
spraw życiowych, rozwinięcie lub wzmocnienie aktywności i samodzielności osób 
bezdomnych, przywracanie do życia w społeczeństwie oraz usamodzielnianie tych osób. 

2. Strony ustalają, iż standard podstawowych usług świadczonych w schronisku dla osób 
bezdomnych, kwalifikacje osób świadczących w nim usługi oraz standard obiektu, w którym 
mieści się schronisko dla osób bezdomnych są zgodne z obowiązującymi w tym zakresie 
przepisami.  

3. Wykonawca zapewnia miejsce dla bezdomnych w postaci usług określonych w ust. 1, dla 
osób skierowanych przez Zamawiającego, tj. osób bezdomnych posiadających ostatni adres 
stałego zameldowania na terenie Miasta Gminy Darłowo.  

4. Zamawiający przewiduje, że prognozowana, średnia liczba skierowanych do schroniska w 
ciągu roku osób bezdomnych wynosić będzie do 10 osób.  

5. Strony ustalają, iż podana przez Zamawiającego w ust. 4 ilość osób bezdomnych jest 
ilością przewidywaną w całym okresie trwania niniejszego zamówienia. Zamawiający 
zastrzega sobie możliwość zmniejszenia ew. zwiększenia ww. ilości osób w zależności od 
ilości faktycznych potrzeb w tym zakresie. Wykonawca oświadcza, że przyjmuje powyższe 
zastrzeżenia i z tego tytułu nie będą przysługiwały żadne roszczenia, w tym pieniężne wobec 
Zamawiającego.  

6. Zamawiający będzie dokonywał zapłaty za faktyczną ilość osób korzystających z usług 
świadczonych przez Wykonawcę.  
7. Strony ustalają, iż miejscem świadczenia usług będzie ……………………………………….. 
(dokładny adres schroniska).  
 
§ 2  

1. Strony ustalają, iż każdorazowe umieszczenie osoby, potrzebującej schronienia odbywać 

się będzie na podstawie skierowania do schroniska oraz indywidualnej decyzji 



administracyjnej  przyznającej pomoc w  formie  udzielenia schronienia oraz pomoc w formie 
gorącego posiłku, wydanej przez Kierownika Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w 
Darłowie. Decyzja zawierać będzie: imię i nazwisko świadczeniobiorcy, rodzaj, zakres i okres 
świadczenia usługi. 

2. Strony ustalają, iż w szczególnie uzasadnionych przypadkach Wykonawca podejmie 
świadczenie usług w oparciu o dane przekazane faksem, telefonicznie lub e-mailem. Takie 
zlecenie usług będzie potwierdzone kopią decyzji administracyjnej wydanej bez zbędnej 
zwłoki. Przetwarzanie danych osobowych niezbędne dla celów realizacji niniejszej Umowy 
odbywać się będzie zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 
2016/679 z 27 kwietnia 2016 r w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).  

3. Zakres przetwarzania danych osobowych określi odrębna umowa z Wykonawcą o 
powierzenie przetwarzania danych osobowych.  
 
§ 3  
1. Strony zgodnie ustalają, iż całkowity koszt dobowego pobytu 1 osoby bezdomnej w 
schronisku  wraz z wyżywieniem łącznie wynosi .................zł brutto, słownie : 
(………………………….)  w tym:     koszt pobytu wynosi……….zł ( słownie:…………..zł) , zaś 
koszt 1 gorącego posiłku wynosi…………..zł, słownie: ( ....................................) 
2. Zamawiający zobowiązuje się do pokrywania kosztów pobytu osób skierowanych 
wyłącznie za czas rzeczywistego przebywania w schronisku.  
3. Podstawą rozliczenia finansowego za dany miesiąc będzie faktura wraz z załączonym 
zestawieniem imiennym obejmującym ilość osób skierowanych, ilość dni pobytu oraz kwotę  
do zapłaty przez Zamawiającego. Fakturę wraz z rozliczeniem za miesiąc poprzedni należy 
przedkładać do 10 dnia następnego miesiąca.  

4. Zamawiający zobowiązuje się do przekazywania na konto Wykonawcy należnej kwoty za 
miesiąc poprzedni w terminie  7 dni roboczych od dnia otrzymania faktury.  

5. Adresem dla doręczenia Zamawiającemu faktury VAT jest: Gmina Miasto Darłowo, 76-
150 Darłowo  ul. Plac Kościuszki 9, NIP-499-052-75-00 – Miejski Ośrodek Pomocy 
Społecznej w Darłowie , ul. Ojca Damiana Tynieckiego 20, 76-150 Darłowo.  

 
§ 4  
1. Zamawiający zastrzega sobie prawo do bieżącego sprawowania nadzoru nad realizacją 
niniejszej umowy przez pracowników socjalnych Zamawiającego, a w szczególności do :  

1) kontroli dokumentacji przebywających w placówce osób bezdomnych,  

2) kontroli warunków socjalno – bytowych osób bezdomnych,  

3) merytorycznej kontroli prowadzonej pracy socjalnej z bezdomnymi,  
 
§ 5  
Wykonawca zobowiązuje się do:  
1) świadczenia usług, o których mowa w §1 ust. 1 umowy,  

2) współpracy z Zamawiającym w zakresie realizacji indywidualnych programów    

    wychodzenia  z bezdomności i zawartych kontraktów socjalnych,  

3) pisemnego informowania Zamawiającego o wydaleniu z placówki z podaniem przyczyny w  
    terminie 3 dni od dnia zaistnienia zdarzenia,  
4) informowania Zamawiającego o innych istotnych kwestiach dotyczących bezdomnego, a  
     mających wpływ na wydaną decyzję np. sytuacja zawodowa lub finansowa bezdomnego.  
 
§ 6  
1. Umowę zawarto na czas określony od 1 stycznia 2020 roku do dnia 31 grudnia 2020 r.  



2. Umowa może zostać rozwiązana z zachowaniem 1 miesięcznego okresu wypowiedzenia 
przez każdą ze stron.  

3. Wykonawcy w przypadku, o którym mowa w ust. 2 niniejszego paragrafu przysługuje  
wynagrodzenie należne z tytułu wykonanej części przedmiotu umowy.  

4. Zamawiający ma prawo odstąpić od umowy w trybie natychmiastowym w przypadku 
niewykonania lub nienależytego wykonywania umowy przez Wykonawcę,  

5. Odstąpienie od umowy pod rygorem nieważności musi nastąpić w formie pisemnej.  
 
§ 7  
W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową stosuje się odpowiednie przepisy kodeksu 
cywilnego oraz ustawy o pomocy społecznej.  
§ 8  
Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagają zachowania formy pisemnej pod rygorem 
nieważności.  
§ 9  
Sądem właściwym do dochodzenia roszczeń wynikających z niniejszej umowy jest sąd 
właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  
§ 10  
Integralną częścią umowy są:  
1) zapytanie ofertowe z dnia ………………………………..…….  

2) oferta Wykonawcy z dnia……………………………………... (data wpływu)  
 
§ 11  
Umowę niniejszą sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, jeden egzemplarz 
dla Zamawiającego i jeden egzemplarz dla Wykonawcy.  
 
     Zamawiający                                                                                Wykonawca  
…………………………..                                                        ………………………………. 



 
 


