Ogtoszenie nr 2023/BZP 00473924/01 z dnia 2023-11-02

Ogtoszenie o wykonaniu umowy
Ustugi
»Zorganizowanie i przeprowadzenie kursu pierwszej pomocy przedmedycznej dla rodzin zastepczych w ramach projektu
»Jastrzebie-Zdréj Miasto-Rodziny” RPO WSL 9.2.5.”

| SEKCJA | - ZAMAWIAJACY

1.1.) Nazwa zamawiajacego: Osrodek Pomocy Spotecznej

1.3.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: REGON 003461374

1.4) Adres zamawiajgcego

1.4.1.) Ulica: Opolska 9

1.4.2.) Miejscowos¢: Jastrzebie-Zdroj

1.4.3.) Kod pocztowy: 44-335

1.4.4.) Wojewodztwo: Slaskie

1.4.5.) Kraj: Polska

1.4.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL227 - Rybnicki

1.4.9.) Adres poczty elektronicznej: sekretariat@ops.jastrzebie.pl
1.4.10.) Adres strony internetowej zamawiajacego: www.ops.jastrzebie.pl

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

| SEKCJA Il - INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Identyfikator postepowania: ocds-148610-b5f11b07-3b21-11ed-8832-4e4740e186ac
2.2.) Numer ogtoszenia: 2023/BZP 00473924
2.3.) Wersja ogloszenia: 01

2.4.) Data ogtoszenia: 2023-11-02

SEKCJA Il - PODSTAWOWE INFORMACJE O POSTEPOWANIU W WYNIKU KTOREGO ZOSTALA ZAWARTA
UMOWA

3.1.) Charakter zamoéwienia:

Zamowienie klasyczne - od 130 000 zt, ale o wartosci mniejszej niz progi unijne

3.2.) Zamowienie bylo poprzedzone ogtoszeniem o zaméwieniu albo ogtoszeniem o zamiarze zawarcia umowy w BZP lub
Dz. Urz. UE: Tak

3.2.1.) Numer ogtoszenia w BZP lub Dz. Urz. UE: 2022/BZP 00361716/01

3.3.) Czy zaméwienie dotyczy projektu lub programu wspétfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskie;j:
Tak

3.4.) Nazwa projektu lub programu:

Jastrzebie- Zdr¢j- Miasto Rodziny

3.5.) Tryb udzielenia zamoéwienia wraz z podstawa prawna:

Zamoéwienie udzielane jest w trybie podstawowym na podstawie: art. 275 pkt 1 ustawy

3.6.) Rodzaj zamoéwienia:

Ustugi

3.7.) Nazwa zaméwienia:

LZorganizowanie i przeprowadzenie kursu pierwszej pomocy przedmedycznej dla rodzin zastepczych w ramach projektu
~Jastrzebie-Zdréj Miasto-Rodziny” RPO WSL 9.2.5.”

2023-11-02 Biuletyn Zaméwiert Publicznych Ogloszenie o wykonaniu umowy - - Ustugi



Ogtoszenie nr 2023/BZP 00473924/01 z dnia 2023-11-02

3.8.) Krotki opis przedmiotu zamoéwienia:

1. Przedmiotem zamowienia jest zorganizowanie i przeprowadzenie kursu pierwszej pomocy przedmedycznej dla rodzin
zastepczych w ramach projektu ,Jastrzebie-Zdroj - Miasto Rodziny” wspotfinansowanego ze srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego realizowanego przez Jastrzebie-Zdroj - Miasto na prawach Powiatu/Osrodek Pomocy Spotecznej w
Jastrzebiu- Zdroju w ramach Priorytetu IX - Wigczenie spoteczne dla dziatania:9.2. Dostepne i efektywne ustugi spoteczne i
zdrowotne dla poodziatania:9.2.5 Rozwdj ustug spotecznych- konkurs.

2 grupy po srednio 12 oséb

Termin wykonania umowy od podpisania umowy do 30.06.2023r

Ustuga objeta zamowieniem bedzie realizowana w siedzibie Osrodka Pomocy Spotecznej w Jastrzebiu-Zdroju, przy ul.
Opolska 9.

Pomieszczenia do realizacji kursu pierwszej pomocy przedmedycznej zostanie udostepnione wykonawcy bezkosztowo.

2. Do obowigzkéw Wykonawcy naleze¢ bedzie, w szczegodlnosci:

1.Wykonawca zapewni przeprowadzenie ustug w nastepujgcym zakresie:

a) zorganizowanie i przeprowadzenie dla 2 grup liczacych srednio po 12 osdb (osoby bedace rodzing zastepcza) 40 godzin
dydaktycznych kursu pierwszej pomocy przedmedycznej. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ zmniejszenia liczby
uczestnikéw w przypadku uzasadnionej rezygnacji i braku mozliwosci zastapienia go innym uczestnikiem.

b) zajecia beda sie odbywac¢ w sali szkoleniowej Osrodka Pomocy Spotecznej w Jastrzebiu- Zdroju przy ulicy Opolskiej 9
(sala szkoleniowa udostepniona zostanie Wykonawcy nieodptatnie na potrzeby kursu),

C) zajecia rozpoczng sie w terminie do 7 dni od daty podpisania umowy i zakohczg sie w terminie do dnia 30.06.2023r.
d) kazdy z uczestnikdw kursu otrzyma nieodptatne materiaty szkoleniowe/podreczniki/skrypty, ktére przed wydaniem
uczestnikom kursu winny by¢ przedtozone do akceptacji przez Zamawiajacego,

e) kazdy z uczestnikow kursu po jego zakoriczeniu otrzyma zaswiadczenie/certyfikat o jego ukonczeniu,

f) kurs bedzie sie odbywat raz w tygodniu (w dniach od poniedziatku do pigtku) jednorazowo 4 godzin dydaktycznych i
bedzie trwat przez 10 tygodni. Godziny szkolenia beda dostosowane do mozliwosci rodzin zastepczych. Zaktada sie
mozliwos¢, ze grupa szkoleniowa bedzie mogta odbywac sie zaréwno w godzinach dopotudniowych jak i wieczornych.
g) godziny odbywania sie kursu zostang wspdlnie ustalone z Zamawiajgcym,

h) w ramach realizacji kursu Wykonawca zapewni niezbedne na potrzeby kursu materiaty: - fantomy do éwiczenia
resuscytacji dla dorostych — co najmniej jeden na grupe éwiczeniowa,

- fantomy do ¢éwiczenia resuscytacji dla dziecka — co najmniej jeden na grupe ¢éwiczeniowa,

- fantomy do ¢wiczenia resuscytacji dla niemowlaka — co najmniej jeden na grupe ¢wiczeniowa,

- éwiczeniowy AED (automatyczny defibrylator zewnetrzy) — co najmniej jeden na grupe ¢wiczeniowa,

- maseczki do éwiczenia oddechow ratunkowych oraz jednorazowe rekawiczki dla kazdego uczestnika,

- maty i podktady do ¢wiczenia oceny stanu poszkodowanego i pozycji bezpiecznej,

- ¢wiczeniowe $rodki opatrunkowe/bandaze 2 szt na uczestnika,

- gaziki o réznych rozmiarach,

- deske ortopedyczna,

- szyny unieruchamiajace,

- chuste tréjkatna- jedna na pare uczestnikow,

- 4 szt glukagonu,

- sztuczng krew 50 ml,

- plastry r6znego typu,

- srodek do dezynfekgc;ji ran,

- zestaw do ptukania oka,

- glukometry 2 szt,

i) w ramach realizacji kursu Wykonawca zapewni catering: - napoje ciepte kawa 250 ml/osoba, herbata 250 ml plus cukier i
mleczko do kawy na dzien/osoba, napoje zimne sok 200 ml/osoba 300 ml/osoba woda gazowana/ niegazowana na dzien,
ciastka suche réznego rodzaju 150 g/ osoba/ (powyzsze podane na dzien),

j) zapewnienie ubezpieczenia NNW kazdego uczestnika kursu na czas realizacji zaje¢; na potwierdzenie objecia
uczestnikéw ubezpieczeniem Wykonawca przedtozy Zamawiajgcemu potwierdzenie ubezpieczenia przed rozpoczeciem
kursu,

3.9.) Gléwny kod CPV: 80562000-1 - Ustugi szkolenia w dziedzinie pierwszej pomocy

| SEKCJA IV — PODSTAWOWE INFORMACJE O ZAWARTEJ UMOWIE

4.1.) Data zawarcia umowy: 2022-10-18

4.2.) Okres realizacji zamoéwienia:
od 2022-10-18 do 2023-06-30

4.3.) Dane wykonawcy, z ktérym zawarto umowe:

4.3.1.) Nazwa (firma) wykonawcy, ktéremu udzielono zaméwienia (w przypadku wykonawcoéw ubiegajacych sie wspolnie o
udzielenie zaméwienia — dotyczy petnomocnika, o ktéorym mowa w art. 58 ust. 2 ustawy): Niepubliczna Placowka Ksztatcenia
Ustawicznego i Praktycznego Ogdlnopolskie Centrum Bezpieczenstwa

2023-11-02 Biuletyn Zaméwiert Publicznych Ogloszenie o wykonaniu umowy - - Ustugi
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4.3.2.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: 6332030980
4.3.3.) Ulica: Kaszubska 1/6

4.3.4.) Miejscowos¢: Jastrzebie- Zdroj

4.3.5.) Kod pocztowy: 44-335

4.3.6.) Wojewodztwo: slaskie

4.3.7.) Kraj: Polska

4.4.) Wartos¢ umowy: 13600 PLN

4.5.) Numer ogtoszenia o wyniku postepowania w BZP lub Dz. Urz. UE: 2022/BZP 00403533/01

| SEKCJA V PRZEBIEG REALIZACJI UMOWY

5.1.) Czy umowa zostata wykonana: Tak

5.2.) Termin wykonania umowy: 2023-06-30

5.3.) Czy umowe wykonano w pierwotnie okreslonym terminie: Tak

5.4.) Informacje o zmianach umowy

5.4.1.) Liczba zmian: 0

5.5.) Laczna wartos¢ wynagrodzenia wyptacona z tytutu zrealizowanej umowy: 13600 PLN

5.6.) Czy umowa zostata wykonana nalezycie: Tak

5.7.) Podczas realizacji zamowienia zamawiajacy kontrolowat przewidziane w zawartej umowie wymagania:

nie dotyczy

Signature Not Verified

DokumerTTpodpigany przez
Monika Koni
Data: 2023. 2 14:08:15

CET
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