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Program Regionalny

Postepowanie o udzielenie zamoéwienia publicznego w ramach projektu ,,Z Pomocg rodzinie”
poddziatania 9.1.1 Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Matopolskiego na
lata 2014-2020. Numer projektu: RPMP.09.01.01-12-0001/15

1. Opis przedmiotu zamoéwienia
Rehabilitacja indywidualna uczestnikow projektu ,,Z pomocg rodzinie”.

Usltuga obejmuje nastepujace zabiegi:

Lp. Nazwa llos¢
1| Masaz catego kregostupa 420
2 | Masaz czesciowy kregostupa 10
3 | Masaz konczyn dolnych 40
4 | Masaz konczyn gérnych 100
5| Masaz limfatyczny boa 200
6 | Lampa solux 80
7 | Pole magnetyczne 200
8| laser 200
9 | Laser wysokoenergetyczny 210
10| Jontoforeza 150
11 | Ultradzwieki 380
12 | Stymulacja 180
13| Prady Tens 240
14 | Prady Trauberta 40
15 | Prady Kotza 50
16 | Krioterapia 150
17 | Wiréwka 20
18 | Fala uderzeniowa 72
Cwiczenia bierne koAczyn
19 | gérnych 30
20 | Cwiczenia koriczyn dolnych 60
21 | Cwiczenia izometryczne 30
22 | Cwiczenia réwnowazne 40
23 | Cwiczenia oddechowe 20
24 | Cwiczenia ogdlnorozwojowe 10
25 | Cwiczenia rozluzniajace 20

II. Warunki wspolpracy:

1. Umowa cywilno-prawna realizowana w okresie od podpisania umowy do 31.12.2016
2. Ustuga realizowana w pomieszczeniach udostgpnionych przez Wykonawce lub w
miejscu zamieszkania uczestnikow projektu na terenie powiatu chrzanowskiego,



II1. O udzielenie zamowienia, moga ubiegaé sie Wykonawcy, ktorzy spelniaja
nastepujace warunki:

1. Pomieszczenie udostepnione przez Wykonawce na potrzeby realizacji ustugi musi
znajdowac si¢ na terenie powiatu chrzanowskiego,

2. Wykonawca posiada uprawnienia do wykonywania ustug rehabilitacji.

3. Wykonawca posada wyposazenie pozwalajace na realizacj¢ wszystkich zabiegéw
wymienionych w pkt I.

Weryfikacja na podstawie oswiadczenia zawartego w formularzu oferty.

IV. Kryteria oceny oferty, informacja o wagach punktowych, opis sposobéw
przyznawania punktacji.

W niniejszym postgpowaniu wybodr oferty dokonany zostanie na podstawie kryterium: cena
brutto - 100 %
Oferty niepodlegajace odrzuceniu oceniane b¢da wg wzoru:

P1 = (Cmin/ C of.licz.) X 100% przy czym 1 % =1 pkt.

gdzie:

Cmin - najnizsza catkowita cena brutto wykonania zaméwienia sposrod wszystkich
ocenianych ofert.

C of licz- - zaoferowana calkowita cena brutto wykonania zaméwienia w ofercie oceniane;.
P1 - ilo$¢ punktow w kryterium przyznanych ofercie oceniane;.

Jako oferta najkorzystniejsza uznana zostanie ta, ktora otrzyma najwigksza ilo$¢ punktow.

Opis sposobu obliczenia ceny oferty:

1. W druku ,,oferta” — nalezy poda¢ ceng:

Lp. Nazwa llos¢ Cena za zabieg netto | Cena za zabieg brutto
1| Masaz catego kregostupa 420
2 | Masaz czesciowy kregostupa 10
3 | Masaz konczyn dolnych 40
4 | Masaz koriczyn gérnych 100
5| Masaz limfatyczny boa 200
6 | Lampa solux 80
7 | Pole magnetyczne 200
8| laser 200
9 | Laser wysokoenergetyczny 210

10 | Jontoforeza 150
11 | Ultradzwieki 380
12 | Stymulacja 180
13 | Prady Tens 240
14 | Prady Trauberta 40
15| Prady Kotza 50




16 | Krioterapia 150
17 | Wiréwka 20
18 | Fala uderzeniowa 72
Cwiczenia bierne korczyn
19 | gérnych 30
20 | Cwiczenia koAczyn dolnych 60
21| Cwiczenia izometryczne 30
22 | Cwiczenia réwnowazne 40
23 | Cwiczenia oddechowe 20
24 | Cwiczenia ogdlnorozwojowe 10
25 | Cwiczenia rozluzniajgce 20

Cena ofertowa musi uwzglednia¢ wszystkie nalezne wykonawcy elementy wynagrodzenia
wynikajace z tytulu przygotowania oferty, realizacji i rozliczenia przedmiotu zamdwienia.

W wyniku nieuwzglednienia okolicznosci, ktore moga wplynaé na cen¢ zamodwienia,
Wykonawca ponosi¢ bedzie skutki bledow w ofercie. Od Wykonawcy wymagane jest
bardzo szczegdtowe zapoznanie si¢ z przedmiotem zamoéwienia, a takze sprawdzenie
warunkow wykonania zamoéwienia i skalkulowanie ceny oferty z nalezyta starannoscia.

Cena ma by¢ wyrazona w ztotych polskich netto i brutto z uwzglednieniem naleznego
podatku VAT. Ceng oferty nalezy poda¢ z doktadno$cig do dwdch miejsc po przecinku
(zV gr).

Dla pordéwnania ofert zamawiajacy przyjmuje cen¢ brutto stanowigca wyceng catosci
przedmiotu zamowienia, okres§long w formularzu ofertowym.

V. Miejsce oraz termin skladania ofert.

Oferty nalezy sktada¢ na adres e-mail: biuro.projekt.pcpr@powiat-chrzanowski.pl lub
osobiscie w siedzibie PCPR w Chrzanowie, ul. Topolowa 16, do dnia 27.05.2016 do godziny
9.00.

V1. Warunki zmiany umowy zawartej w wyniku przeprowadzonego postepowania o

udzielenie zamowienia publicznego.

1.

2.

Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ zmiany ilosci 0s0b korzystajacych z ustugi oraz
ilosci zabiegdw.

Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ uniewaznienia postgpowania o udzielenie
zamoéwienia 1 odstapienia od umowy w przypadku nieprzyznania srodkéw pochodzacych
z budzetu Unii Europejskiej, ktore miaty by¢ przeznaczone na sfinansowanie projektu.
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