Włoszczowa: Zorganizowanie turnusu rehabilitacyjnego usprawniająco - rekreacyjnego wraz z usługą szkoleniową w zakresie wsparcia psychologicznego dla osób niepełnosprawnych w ramach projektu systemowego pn.: Uwierz w siebie. Program aktywizacji podopiecznych PCPR we Włoszczowie.
Numer ogłoszenia: 139431 - 2010; data zamieszczenia: 31.05.2010
OGŁOSZENIE O ZAMÓWIENIU - usługi

Zamieszczanie ogłoszenia: obowiązkowe.

Ogłoszenie dotyczy: zamówienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJĄCY

I. 1) NAZWA I ADRES: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie , ul. Wiśniowa 10, 29-100 Włoszczowa, woj. świętokrzyskie, tel. 41 39 44 993, faks 41 39 44 993.

· Adres strony internetowej zamawiającego: www.pcprwloszczowa.pl

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJĄCEGO: Administracja samorządowa.

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA

II.1) OKREŚLENIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
II.1.1) Nazwa nadana zamówieniu przez zamawiającego: Zorganizowanie turnusu rehabilitacyjnego usprawniająco - rekreacyjnego wraz z usługą szkoleniową w zakresie wsparcia psychologicznego dla osób niepełnosprawnych w ramach projektu systemowego pn.: Uwierz w siebie. Program aktywizacji podopiecznych PCPR we Włoszczowie..

II.1.2) Rodzaj zamówienia: usługi.

II.1.3) Określenie przedmiotu oraz wielkości lub zakresu zamówienia: Przedmiotem zamówienia jest zorganizowanie we wrześniu 2010 r. jednego 14 dniowego turnusu rehabilitacyjnego usprawniająco - rekreacyjnego wraz z usługą szkoleniową w zakresie wsparcia psychologicznego dla osób niepełnosprawnych, w ramach projektu systemowego Uwierz w siebie. Program aktywizacji podopiecznych PCPR we Włoszczowie realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII, Działanie 7.1, Poddziałanie 7.1.2, współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach EFS, zorganizowanego w miejscowości położonej w górach w odległości do 350 km od Włoszczowy, dla osób ze schorzeniami: narządu ruchu, w tym poruszających się na wózku inwalidzkim, z chorobami neurologicznymi, z chorobą psychiczną, kobiety po mastektomii ze schorzeniami reumatycznymi ze schorzeniami układu krążenia ze schorzeniami układu oddechowego z padaczką z upośledzeniem umysłowym Zamówienie obejmuje: 1. Zorganizowanie turnusu rehabilitacyjnego zgodnie z przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz.U. z 2008r. Nr 14 poz. 92 z późn. zm.) i Rozporządzenia Ministra Pracy i polityki Społecznej z dnia 15 listopada 2007r. w sprawie turnusów rehabilitacyjnych (Dz./U. z 2007r. Nr 230, poz. 1694) 2. Dojazd: Transport autokarowy uczestników z Włoszczowy do miejscowości, w której położony jest ośrodek oraz przywóz uczestników z ośrodka do Włoszczowy po zakończeniu turnusu. Zamawiający wymaga by transport odbywał się w pojazdach wyposażonych w klimatyzację, pojazd dostosowany do potrzeb osób niepełnosprawnych, w tym poruszających się na wózkach inwalidzkich. Wykonawca zapewnia suchy prowiant na drogę powrotną. 3. Pobyt na turnusie rehabilitacyjnym dla 50 osób w tym: 32 osób niepełnosprawnych (w tym 5 osób poruszających się na wózkach inwalidzkich), 16 opiekunów osób niepełnosprawnych i 2 osoby kadry merytorycznej (pracowników zespołu projektowego). Ostateczna ilość osób może ulec zmniejszeniu, jednak nie więcej niż o 4 osoby. 4. Zakwaterowanie wszystkich uczestników turnusu w jednym budynku, w pokojach 1, 2 lub 3 osobowych: a) 23 pokoje 2 - osobowe (w tym 3 pokoje dla 3 osób poruszających się na wózkach inwalidzkich i ich opiekunów oraz jeden pokój dla kadry merytorycznej), b) 1 pokój 3 - osobowy (dla 2 osób poruszających się na wózkach inwalidzkich i ich opiekuna), c) 1 pokój 1 - osobowy Pokoje z pełnym węzłem sanitarnym, dostosowane do potrzeb osób niepełnosprawnych (łazienka i toaleta), temperatura w pomieszczeniach min. 200 C 5. Pełne wyżywienie obejmujące w każdym dniu śniadanie, obiad dwudaniowy z napojem i kolacją w stołówce położonej na terenie ośrodka. 6. Usługę szkoleniową w zakresie wsparcia psychologicznego w wymiarze 20 godzin pracy indywidualnej ogółem oraz 10 godzin zajęć w grupie. 7. Bezpłatną całodobową opiekę medyczną (stała opieka lekarska i pielęgniarska) 8. Opłacenie przez Wykonawcę taksy klimatycznej za wszystkich uczestników turnusu. 9. Ubezpieczenie wszystkich uczestników turnusu w ramach NNW w czasie od wyjazdu z Włoszczowy do powrotu do Włoszczowy. 10. Zabiegi rehabilitacyjne dla wszystkich 32 osób niepełnosprawnych (min. 4 zabiegi rehabilitacyjne dziennie indywidualne dla każdej osoby niepełnosprawnej wg zaleceń lekarza ośrodka. Baza zabiegowa ośrodka powinna obejmować minimum:- kinezyterapia, hydroterapia, elektroterapia, magnetoterapia, światłolecznictwo, ultradźwięki, laseroterapia, inhalacje, krioterapia, masaż klasyczny. 11. Zapewnienie sali do prowadzenia zajęć warsztatowych, przeznaczonej dla minimum 16 osób, wyposażonej w sprzęt nagłaśniający, rzutnik multimedialny, laptop, ekran na statywie, papier do flipczartu, tablica sucho ścieralna, krzesła tapicerowane. Temperatura w salach 22-230C 12. Zapewnienie warunków umożliwiających przeprowadzenie indywidualnego wsparcia psychologicznego dla osób niepełnosprawnych. 13. Zapewnienie uczestnikom turnusu obsługi kulturalno - oświatowej, zajęć o charakterze integracyjno- rozrywkowym (ognisko/grill, wieczorki integracyjne, animacje tematyczne lub inne atrakcje). Inne obowiązki Wykonawcy: 1. Wnioskodawca zobowiązuje się do oznakowanie pomieszczeń, w których będą odbywały się zajęcia zgodnie z aktualnymi wytycznymi Ministra Rozwoju Regionalnego w zakresie informacji i promocji Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, a także zamieszczenie znaków: logo Kapitał Ludzki Narodowa Strategia Spójności, logo Europejskiego Funduszu Społecznego, logo Unii Europejskiej oraz umieszczenie informacji o współfinansowaniu szkoleń ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego. 2. Wykonawca przedstawi zamawiającemu szczegółowy program dydaktyczny (program szkolenia lub konspekt lub materiały szkoleniowe) oraz harmonogram turnusu oraz wystawi zaświadczenia o uczestnictwie w szkoleniach dotyczących grupowego i oraz indywidualnych zajęciach z zakresu wsparcia psychologicznego zrealizowanego w ramach turnusu. 3. Wykonawca zapewni prelegentów-trenerów z kompetencjami do prowadzenia warsztatów i ćwiczeń w przedmiotowym zakresie, 4. Wykonawca dokona wpisu o szkoleniu i związanych z nim szczegółach na stronie www.inwestycjawkadry.info.pl 5. Wykonawca wystawi uczestnikom szkolenia zaświadczenia/certyfikaty o ukończeniu szkolenia zawierających informację o jego temacie oraz wymiarze godzin, 6. Wykonawca przeprowadzi ewaluację szkolenia - dokona oceny szkolenia za pomocą ankiet ewaluacyjnych oraz opracuje raport poszkoleniowy - ewaluacyjnym.

II.1.4) Czy przewiduje się udzielenie zamówień uzupełniających: nie.

II.1.5) Wspólny Słownik Zamówień (CPV): 85.31.25.00-4, 80.52.20.00-9, 60.14.00.00-1.

II.1.6) Czy dopuszcza się złożenie oferty częściowej: nie.

II.1.7) Czy dopuszcza się złożenie oferty wariantowej: nie.

II.2) CZAS TRWANIA ZAMÓWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w dniach: 14.

SEKCJA III: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM, FINANSOWYM I TECHNICZNYM

III.2) ZALICZKI
· Czy przewiduje się udzielenie zaliczek na poczet wykonania zamówienia: nie

III.3) WARUNKI UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY SPEŁNIANIA TYCH WARUNKÓW
· III. 3.1) Uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku
· O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy wykażą, że: - są wpisani do rejestru instytucji szkoleniowych prowadzonego przez wojewódzki urząd pracy, właściwy ze względu na siedzibę instytucji szkoleniowej, - są wpisani do rejestru organizatorów turnusów prowadzonego przez wojewodę. Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie niniejszego zamówienia muszą wykazać, że łącznie spełniają warunki określone powyżej. Zamawiający dokona oceny spełniania tego warunku na podstawie stosownych wpisów załączonych przez Wykonawcę.

· III.3.2) Wiedza i doświadczenie
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku
· Zamawiający uzna ten warunek za spełniony na podstawie oświadczenia stanowiącego załącznik Nr 3 do SIWZ.

· III.3.3) Potencjał techniczny
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku
· Zamawiający uzna ten warunek za spełniony gdy Wykonawca wykaże, że posiada aktualny wpis ośrodka do rejestru ośrodków prowadzonego przez właściwego wojewodę , w których mogą odbywać się turnusy rehabilitacyjne dla zorganizowanych grup turnusowych osób niepełnosprawnych: - z dysfunkcją narządu ruchu, w tym poruszających się na wózku inwalidzkim, - z chorobami neurologicznymi, - z chorobą psychiczną, - kobiet po mastektomii, - ze schorzeniami reumatycznymi, - ze schorzeniami układu krążenia, - ze schorzeniami układu oddechowego, - z padaczką , - z upośledzeniem umysłowym. Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie niniejszego zamówienia muszą wykazać, że łącznie spełniają warunek określony powyżej. Zamawiający dokona oceny spełniania tego warunku na podstawie stosownego wpisu załączonego przez Wykonawcę.

· III.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamówienia
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku
· Zamawiający uzna ten warunek za spełniony na podstawie oświadczenia stanowiącego załącznik Nr 3 do SIWZ.

· III.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku
· Zamawiający uzna ten warunek za spełniony na podstawie oświadczenia stanowiącego załącznik Nr 3 do SIWZ.

III.4) INFORMACJA O OŚWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJĄ DOSTARCZYĆ WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY
· III.4.1) W zakresie wykazania spełniania przez wykonawcę warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, oprócz oświadczenia o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu, należy przedłożyć:
· III.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy, należy przedłożyć:
· oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia 

· III.4.3) Dokumenty podmiotów zagranicznych

Jeżeli wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, przedkłada:

III.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w którym ma siedzibę lub miejsce zamieszkania potwierdzający, że:

· nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości - wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo składania ofert 

III.6) INNE DOKUMENTY

Inne dokumenty niewymienione w pkt III.4) albo w pkt III.5)

1. Szczegółowy program dydaktyczny, 2. Harmonogram turnusu, 3. Pisemne zobowiązanie innego podmiotu do oddania Wykonawcy do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia - jeżeli Wykonawca polegać będzie na wiedzy i doświadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do wykonania zamówienia lub zdolnościach finansowych innych podmiotów.

III.7) Czy ogranicza się możliwość ubiegania się o zamówienie publiczne tylko dla wykonawców, u których ponad 50 % pracowników stanowią osoby niepełnosprawne: nie

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMÓWIENIA
IV.1.1) Tryb udzielenia zamówienia: przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT
IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najniższa cena.

IV.2.2) Czy przeprowadzona będzie aukcja elektroniczna: nie.

IV.3) ZMIANA UMOWY
Czy przewiduje się istotne zmiany postanowień zawartej umowy w stosunku do treści oferty, na podstawie której dokonano wyboru wykonawcy: tak

Dopuszczalne zmiany postanowień umowy oraz określenie warunków zmian
Zmiany umowy mogą nastąpić w następujących przypadkach: 1) zaistnienia omyłki pisarskiej lub rachunkowej 2) zaistnienia siły wyższej mającej wpływ na realizację umowy 3) zmiany powszechnie obowiązujących przepisów prawa w zakresie mającym wpływ na realizację umowy, w tym zmiany ustawowej stawki podatku VAT 4) zaistnienia nowych okoliczności, niezależnych od Zamawiającego i Wykonawcy, uzasadniających zmiany terminu realizacji turnusu 5) w przypadku zmniejszenia liczby uczestników turnusu rehabilitacyjnego z przyczyn niezależnych od Zamawiającego i będącego wynikiem: a) rezygnacji kandydata z udziału w turnusie rehabilitacyjny pomimo wcześniejszych deklaracji o uczestnictwie, b) niestawienia się kandydata na turnus rehabilitacyjny pomimo wezwania Zamawiającego, c) przerwania uczestnictwa w turnusie (choroba, rezygnacja z uczestnictwa), którego nie można było przewidzieć w dniu zawarcia umowy, d) stwierdzenia niezdolności do uczestnictwa w turnusie przez lekarza medycyny zmianie ulega przeliczenie kosztu turnusu. W takim przypadku koszt turnusu stanowi iloczyn kosztu turnusu jednej osoby niepełnosprawnej i opiekuna oraz rzeczywistej ilości osób niepełnosprawnych i ich opiekunów, które ukończyły turnus. W przypadku przerwania uczestnictwa w turnusie koszty udziału takiej osoby w turnusie ustala się w wysokości proporcjonalnej do liczby niewykorzystanych dni turnusu.

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE
IV.4.1) Adres strony internetowej, na której jest dostępna specyfikacja istotnych warunków zamówienia: www.starostwo.wloszczowa.eobip.pl
Specyfikację istotnych warunków zamówienia można uzyskać pod adresem: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie we Włoszczowie, ul. Wiśniowa 10 29 - 100 Włoszczowa Pok. Nr 205.

IV.4.4) Termin składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu lub ofert: 08.06.2010 godzina 09:00, miejsce: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie we Włoszczowie, ul. Wiśniowa 10 29 - 100 Włoszczowa Pok. Nr 205.

IV.4.5) Termin związania ofertą: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu składania ofert).

IV.4.16) Informacje dodatkowe, w tym dotyczące finansowania projektu/programu ze środków Unii Europejskiej: Zamówienie jest współfinansowane ze środków Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja Integracji Społecznej, Działanie 7.1. Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji, Poddziałanie 7.1.2 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez powiatowe centra pomocy rodzinie..

IV.4.17) Czy przewiduje się unieważnienie postępowania o udzielenie zamówienia, w przypadku nieprzyznania środków pochodzących z budżetu Unii Europejskiej oraz niepodlegających zwrotowi środków z pomocy udzielonej przez państwa członkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), które miały być przeznaczone na sfinansowanie całości lub części zamówienia: tak

