Ogtoszenie nr 2025/BZP 00008650 z dnia 2025-01-07

Ogloszenie o wyniku postepowania
Ustugi
Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi w tym dla oséb z autyzmem na
rzecz swiadczeniobiorcow Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Szemudzie

| SEKCJA | - ZAMAWIAJACY

1.1.) Rola zamawiajacego
Postepowanie prowadzone jest samodzielnie przez zamawiajgcego

1.2.) Nazwa zamawiajacego: GMINNY OSRODEK POMOCY SPOtECZNEJ W SZEMUDZIE
1.4) Krajowy Numer ldentyfikacyjny: REGON 191374324

1.5) Adres zamawiajacego

1.5.1.) Ulica: ul. Samorzadowa 1

1.5.2.) Miejscowos¢: Szemud

1.5.3.) Kod pocztowy: 84-217

1.5.4.) Wojewédztwo: pomorskie

1.5.5.) Kraj: Polska

1.5.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL634 - Gdanski

1.5.7.) Numer telefonu: 58 739 76 00

1.5.9.) Adres poczty elektronicznej: kancelaria@gops.szemud.pl

1.5.10.) Adres strony internetowej zamawiajacego: www.gops.szemud.pl

1.6.) Adres strony internetowej prowadzonego postepowania:
https://ezamowienia.gov.pl/mp-client/search/list/ocds-148610-9eda768f-0435-49b6-a75d-4eaf5feabaed

1.7.) Rodzaj zamawiajacego: Zamawiajacy publiczny - jednostka sektora finanséw publicznych - jednostka budzetowa

1.8.) Przedmiot dziatalnosci zamawiajacego: Ogdine ustugi publiczne

| SEKCJA Il - INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Ogtoszenie dotyczy:
Zamowienia publicznego
2.2.) Ogtoszenie dotyczy ustug spotecznych i innych szczegéinych ustug: Tak

2,.3.) Nazwa zamoéwienia albo umowy ramowej:
Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi w tym dla os6b z autyzmem na
rzecz $wiadczeniobiorcow Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Szemudzie

2.4.) Identyfikator postepowania: ocds-148610-9eda768f-0435-49b6-a75d-4eafS5feabaed
2.5.) Numer ogtoszenia: 2025/BZP 00008650

2.6.) Wersja ogtoszenia: 01

2.7.) Data ogtoszenia: 2025-01-07

2.8.) Zamowienie albo umowa ramowa zostaly ujete w planie postepowan: Nie

2.11.) Czy zamoéwienie albo umowa ramowa dotyczy projektu lub programu wspoéffinansowanego ze srodkéw Unii
Europejskiej: Nie

2.13.) Zamoéwienie/lumowa ramowa byto poprzedzone ogloszeniem o zaméwieniu/ogtoszeniem o zamiarze zawarcia umowy:
Tak

2.14.) Numer ogtoszenia: 2024/BZP 00614319

| SEKCJA Ill - TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA LUB ZAWARCIA UMOWY RAMOWEJ

3.1.) Tryb udzielenia zamoéwienia wraz z podstawa prawngZamadwienie udzielane jest w trybie podstawowym na podstawie: art.
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275 pkt 1 ustawy

| SEKCJA IV — PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

4.1.) Numer referencyjny: GOPS-PK.241.2.2024

4.2.) Zamawiajacy udziela zaméwienia w czesciach, z ktérych kazda stanowi przedmiot odrebnego postepowania: Nie
4.3.) Wartosé zamoéwienia: 216000,00 PLN

4.4.) Rodzaj zaméwienia: Ustugi

4.5.1.) Krétki opis przedmiotu zaméwienia

1. Przedmiotem zaméwienia jest ,Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekuficzych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi
w tym dla os6b z autyzmem na rzecz swiadczeniobiorcéw Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Szemudzie”.
Wymiar swiadczeh przewidywany w okresie realizacji umowy:

- specjalistyczne ustugi opiekuncze dla oséb z zaburzeniami psychicznymi w tym dla os6b z autyzmem, w wymiarze okoto
1600 godzin rocznie;

- przewidywana liczba osdb objetych ustugami — okoto 8 oséb miesiecznie.

Liczba godzin na realizacje ustug moze ulec zmianie. tgczna liczba godzin ustug moze ulec zmniejszeniu odpowiednio do
rzeczywistych potrzeb Zleceniodawcy, wynikajacych z biezacej diagnozy.

Ze wzgledu na specyfike przedmiotu zamdwienia faktyczna liczba oséb, ktérym swiadczone beda ustugi i faktyczna liczba
godzin swiadczenia ustug, bedzie uzalezniona od rzeczywistej liczby oséb, ktérym przystuguje pomoc i od zakresu tej
pomocy.

4.5.3.) Gléwny kod CPV: 85000000-9 - Ustugi w zakresie zdrowia i opieki spotecznej
4.5.4.) Dodatkowy kod CPV:

85311100-3 - Ustugi opieki spotecznej dla 0séb starszych

85312100-0 - Ustugi opieki dziennej

85312120-6 - Ustugi opieki dziennej nad dzieémi i mtodziezg niepetnosprawng
85312500-4 - Ustugi rehabilitacyjne

85311200-4 - Ustugi opieki spotecznej dla 0s6b niepetnosprawnych

| SEKCJA V ZAKONCZENIE POSTEPOWANIA

5.1.) Postepowanie zakonczyto sie zawarciem umowy albo uniewaznieniem postepowania: Postepowanie/czesé
postepowania zakonczyta sie zawarciem umowy

| SEKCJA VI OFERTY

6.1.) Liczba otrzymanych ofert lub wnioskéw: 1

6.1.1.) Liczba otrzymanych ofert wariantowych: 0

6.1.2.) Liczba ofert dodatkowych: 0

6.1.3.) Liczba otrzymanych od MSP: 1

6.1.4.) Liczba ofert wykonawcow z siedzibg w panstwach EOG innych niz panstwo zamawiajacego: 0
6.1.5.) Liczba ofert wykonawcow z siedzibg w panstwie spoza EOG: 0

6.1.6.) Liczba ofert odrzuconych, w tym liczba ofert zawierajacych razaco niska cene lub koszt: 0
6.1.7.) Liczba ofert zawierajacych razaco niska cene lub koszt: 0

6.2.) Cena lub koszt oferty z najnizsza ceng lub kosztem: 216000,00 PLN

6.3.) Cena lub koszt oferty z najwyzsza ceng lub kosztem: 216000 PLN

6.4.) Cena lub koszt oferty wykonawcy, ktéremu udzielono zaméwienia: 2160000 PLN

6.5.) Do wyboru najkorzystniejszej oferty zastosowano aukcje elektroniczna: Nie

6.6.) Oferta wybranego wykonawcy jest oferta wariantowa: Nie

6.7.) Wskazanie, czy najkorzystniejsza oferta wykonawcy, ktéremu udzielono zamoéwienia uwzglednia okreslone w
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kryteriach:
zgodnie z art. 242 ust. 2 ustawy - aspekty spoteczne

| SEKCJA VIl WYKONAWCA, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA

7.1.) Czy zaméwienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym sie o udzielenie zamoéwienia: Nie
7.2.) Wielkos¢ przedsiebiorstwa wykonawcy: Mikro przedsiebiorca

7.3.) Dane (firmy) wykonawcy, ktéoremu udzielono zaméwienia:

7.3.1) Nazwa (firma) wykonawcy, ktéremu udzielono zamoéwienia: Ewa Kowalewska Terapia Mobilna

7.3.2) Krajowy Numer Identyfikacyjny: 5881601066

7.3.3) Ulica: J.Karnowskiego 72

7.3.4) Miejscowos¢: Wejherowo

7.3.5) Kod pocztowy: 84-200

7.3.6.) Wojewoédztwo: pomorskie

7.3.7.) Kraj: Polska

7.4.) Czy wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czesci zamowienia podwykonawcom?: Nie

| SEKCJA VIl UMOWA

8.1.) Data zawarcia umowy: 2024-12-30
8.2.) Wartos¢ umowy/umowy ramowej: 216000 PLN

8.3.) Okres realizacji zamoéwienia albo umowy ramowej:
Od 2025-01-01 do 2025-12-31

8.4.) Zamawiajacy przewiduje nastepujace wymagania zwigzane z realizacjg zamoéwienia:

w zakresie zatrudnienia na podstawie stosunku pracy, w okolicznosciach, o ktérych mowa w art. 95 ustawy
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