MIEJSKO - GMIN
OSRODEK POM )CY SDOLr\é\C{Z EJ
w Jarocinie
ul. Wroclawska 39, 63-200 Jarocin
NIP: 617 105 33 48

MIEJSKO-GMINNY OSRODEK POMOCY SPOEECZNEJ W JAROCINIE

na podstawie art. 33 ustawy z dnia 11 lipca 2014 roku o zasadach realizacji programéw w zakresie
polityki spéjnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014 — 2020 (Dz.U. z 2017 roku poz.
1460 ze zm.)

oglasza otwarty nabér na Partnera spoza sektora finanséw publicznych do przystapienia i wspolnej
realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-
2020, O$ priorytetowa 7 - Wiaczenie spofeczne, Dzialanie 7.2 Uslugi spoleczne i zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoteczne i zdrowotne — projekty konkursowe realizowane przez jednostki
samorzadu terytorialnego i ich jednostki organizacyjne w ramach Wielkopolskiego Regionalnego
Programu Operacyjnego na lata 2014-2020.

I. Cel partnerstwa: Celem partnerstwa jest wspolna realizacja projektu zwiazanego ze wsparciem
procesu deinstytucjonalizacji ustug zdrowotnych dla osob z zaburzeniami psychicznymi poprzez
realizacje modelu w zakresie kompleksowego wsparcia 0s6b z zaburzeniami i chorobami psychicznymi,
ktéry obejmuje ushigi zdrowotne oraz ustugi spoleczne, jako wspomagajgce proces leczenia.
Wspdlpraca obejmie w szezegdlnosci: wspdlne przygotowanie wniosku o dofinansowanie, realizacje
projektu, monitoring rzeczowo-finansowy projektu, realizacje zadan w zakresie promocji, przy czym
partner moze uczestniczyé tylko w czesci zadan.

I1. Okres realizacji: 36 miesiecy nie dtuzej niz do 30 czerwea 2023 r.

I1I. Zakres tematyczny partnerstwa: W ramach projektu planuje sie realizacje dziatan poprawiajacych
dostep do ushug spotecznych i zdrowotnych, prowadzenie szeregu dziatan, ktore majg przyczynié sig do
rozwoju $rodowiskowego modelu opieki psychiatrycznej.

Celem dzialania CZP jest organizowanie leczenia, oparcia spolecznego oraz aktywizacji i integracji
spoteczno-zawodowej mieszkaricom Gminy Jarocin zagrozonym lub dotknigtym kryzysem zdrowia
psychicznego oraz ich rodzinom. Pomoc ta ma by¢ §wiadczona mozliwie blisko miejsca zamieszkania,
w warunkach poszanowania ich praw i godnosci, wspierania, jakosci zycia i zdrowia, wzmacniania
autonomii i sprawczoéci. Reagowanie na zapotrzebowanie musi by¢ szybkie i elastyczne, bez zbgdnego
oczekiwania i innych barier utrudniajacych dostgp do potrzebnych ustug.

Mozliwy zakres ustug okre§la rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 8 lutego 2017r. w sprawie
Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2017-2020.

Mozliwa jest realizacja dzialah prewencyjnych majacych na celu ograniczenie umieszczania 0sob
z problemami zdrowia psychicznego w szpitalach psychiatrycznych poprzez ustugi wsparcia
w $rodowisku oraz dziatan prowadzacych do odejécia od opieki instytucjonalnej. Realizacja projektu
pozwoli na wczesne wykrywanie i zapobieganie rozwojowi chordb i zaburzen psychicznych, na
wsparcie osoby po przebytym kryzysie psychicznym w jej srodowisku lokalnym, a w konsekwencji na
zmniejszenie liczby osob hospitalizowanych. Standardem tego systemu ma by¢ réwniez uzupeinianie
ustug zdrowotnych ustugami spolecznymi i odwrotnie. Kluczowe jest objecie wsparciem rodziny
i najblizszego otoczenia oraz stworzenie instrumentow przeciwdziatania 1zolac_|i w zyciu spotecznym
jak i zawodowym po odbytym leczeniu czy terapii.

Zakres realizowanych dzialan, kryteria naboru do projektu, planowana liczba oséb do objecia
wsparciem, podzial zadan pomiedzy Partnerami projektu, okres realizacji, wielkos¢ dofinansowania,



zostang ustalone przez Partnera Wiodacego — Miegjsko-Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej w
Jarocinie.

Realizacja projektu bedzie zwigzana z utworzeniem Srodowiskowego Centrum Zdrowia
Psychicznego w Jarocinie, co wplynie na podniesienie jakoéci ustug spotecznych i zdrowotnych oraz
ograniczenia jednej z istotnych barier jaka jest wykluczenie z dostgpu do podstawowych ustug
publicznych warunkujacych mozliwosci rozwojowe osobom wykluczonym, badz zagrozonym
ubdstwem i wykluczeniem spotecznym, zwlaszcza osobom starszym, z niepelnosprawnosciami i
niesamodzielnym.

Zasady wspdlpracy i partnerstwa zostang okreslone osobno w umowie partnerskiej opracowanej
wspolnie przez Partnerow.

IV. Kryteria wyboru Partnera:
Kryteria formalne, oceniane metodg SPEENIA/NIE SPELNIA:
1) Zgloszenie konkursowe (dalej zwane ,,zgloszeniem™) zostalo ztozone we wskazanym terminie.

2) nie podlegaja wykluczeniu na podstawie art. 207 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych (Dz. U. z 2013r., poz. 885 ze zm.),

3) dostarcza wraz z oferta, dokumenty okreslone ponizej

4) Sytuacja ekonomiczna i finansowa potencjalnego Partnera pozwala na wykonanie zadan w projekcie
(Partner przedtozyt oswiadczenie o niezaleganiu z platnosciami na rzecz podmiotéw publicznych (ZUS,
Urzad Skarbowy

5) Zgloszenie jest podpisane przez osoby uprawnione do reprezentowania Partnera
Kryteria merytoryczne:

1) wykaza doswiadczenie w zakresie realizacji projektow o podobnym charakterze ujetych w pkt. Il —
0 - 20 pkt.

2), wykaza doswiadczenie w zakresie realizacji projektéw o podobnym charakterze ujetych w pkt. III
na terenie powiatu jarocinskiego — 0 - 10 pkt.

3) koncepcja realizacji dziafan przewidzianych w projekcie — 0 - 20 pkt.

4) dysponujg zasobami kadrowymi i technicznymi niezbgdnymi do realizacji projektu, 0 - 10 pkt.

V. Zasady skfadania ofert:

1. Miejsce i termin sktadania ofert w formie pisemnej nalezy skfada¢ osobiscie w Miejsko-Gminnym
Osrodku Pomocy Spotecznej w Jarocinie w godz. 8.00 — 15.00 lub przestaé poczta na adres: Miejsko-
Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej, ul. Wroctawska 39, 63-200 Jarocin. Na zamknietej kopercie
nalezy umiesci¢ dopisek: ,,Otwarty nabér na Partnera spoza sektora finanséw publicznych do
przystapienia i wspdlnej realizacji projektu w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu
Operacyjnego na lata 2014-2020”,

2. Nieprzekraczalny termin zlozenia ofert 21 lutego 2018 godz. 15.00.

3. Oferta wraz z zalacznikami musi by¢ podpisana przez osobe lub osoby uprawnione do sktadania
oswiadezefi woli w sprawach majatkowych w imieniu podmiotu skiadajacego oferte. Osoby uprawnione
do podpisania oferty, nie dysponujace pieczatkami imiennymi, winny podpisywaé sie czytelnie pelnym
imieniem i nazwiskiem z zaznaczeniem pefnionych przez nie funkeji w podmiocie sktadajacym oferte.



4. W przypadku zlozenia kserokopii zalgcznikéw uprawniony przedstawiciel podmiotu sktadajacego
oferte powinien potwierdzi¢ je na kazdej stronie za zgodno$¢ z oryginalem wraz z datg tego
potwierdzenia.

5. Niekompletne dokumenty lub dokumenty, ktére wptyna po uptywie wskazanego terminu nie bedg
rozpatrywane.

6. Dla ofert przestanych poczta liczy sie data wplywu do Miejsko-Gminnego Os$rodka Pomocy
Spotecznej w Jarocinie.

VI. Wymagane dokumenty
1. formularz oferty — zat. nr 1

2. aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sadowego, innego wilasciwego rejestru (np. ewidencja
dziatalnosci gospodarczej) lub inny dokument potwierdzajacy forme i charakter prowadzonej
dziatalnosci wraz z danymi oséb upowaznionych do skladania o§wiadczen woli w sprawach
majatkowych,

3. aktualny statut Partnera lub réwnowazny,

4. upowaznienie osob sktadajacych oferte, tzn. skladajacych podpisy pod oferta, do reprezentowania
podmiotu (zgodnie ze wskazaniem zawartym w dokumencie stanowigcym o podstawie dziatalnosei
podmiotu); jes$li takie upowaznienie jest wymagane badz dane osoby nie sa wskazane
w w/w dokumencie,

5. oswiadczenie o przystapieniu do wspdlnej pracy przy konstruowaniu wniosku o dofinansowanie
projektu, ktérego termin na zloZenie mija w dniu 2018-02-21, w wymiarze niezbednym do
przygotowania wniosku aplikacyjnego merytoryczno-finansowe za rok 2017,

VII. Oglaszajacy nabdr zastrzega sobie prawo do:
1. Zmiany zakresu dziatan przewidzianych dla Partnera projektu.

2. Negocjowania warunkow i kosztow realizacji poszezegolnych dziatan przewidzianych dla Partnera
projektu.

3. Uniewaznienia naboru z waznych przyczyn lub odstgpienia od realizacji projektu w partnerstwie: -
gdyby nie udalo sie uzyskaé porozumienia pomiedzy Partnerami w kwestii koncepcji projektu;

VIIL. Wyniki naboru.

Informacje o wynikach naboru zostang podane do publicznej wiadomosci w ciagu 3 dni od dnia uptywu
terminu skfadania ofert, na stronie internetowej Miejsko-Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej
w Jarocinie (www.mgopsjarocin.pl).

Od wyniku naboru nie przystuguje odwolanie.

=



Zatacznik nr 1

FORMULARZ OFERTY

Petna nazwa podmiotu
sktadajacego oferte

KRS

NIP

Doktadny adres siedziby i
dane kontaktowe
(tel./fax, e-mail)

Osoba upowazniona do
reprezentowania
podmiotu
(imie, nazwisko, tel.
kontaktowy, e-mail)

KONCEPCJA REALIZACJI PROJEKTU

Ogdlna koncepcja realizacji zadania (w tym opis planowanych dzialan , zasobéw niezbednych do realizacji
projektu znajdujgeych sig w dyspozycji oferenta oraz oferowanego wkladu w realizacje celow Partnerstwa, w

zezegdlnosci w zakresie mozliwosei organizacyjnych i doswiadczenia kadry. Szczegdiny nacisk nalezy potozyé
na wykazanie zwigzkéw proponowanych dziatar z ulatwieniem dostepu do przystgpnych cenowo, trwalych oraz
wysokiej jakosci ustug wspierajgeych rodziny.

DOSWIADCZENIE W REALIZACJI PRZEDSIEWZIEC O PODOBNYM CHARAKTERZE

Nalezy opisaé doswiadczenie podmiotu w realizowaniu dzialar/projektow/programéw o charakterze zblizonym
do przedstawionego w zlozonej ofercie wspdlpracy. Nazwa projektu, miejsce realizacji, grupa docelowa, krétka
charakterystyka. Nalezy réwniez uzasadnié w jaki sposdb doswiadczenie to moze pomée w realizacji projektu.

OPIS POTENCJAtU KADROWEGO | TECHNICZNEGO PODMIOTU ZGLASZAJACEGO

Nalezy opisaé potencjal ludzki i techniczny, ktérym dysponuje podmiot i moze go wniesé do projektu. Nalezy takze
opisaé doswiadczenie i kwalifikacje innych 0sob, kidre bedg zaangazowane w realizacje dzialan.




Zatgcznik nr 1

OSWIADCZENIA PODMIOTU SKEADAJACEGO OFERTE

W imieniu reprezentowanego przeze mnie podmiotu deklaruje gotowos¢ do wspélpracy
z Partnerami na etapie wspdlnego opracowania koncepcji projektu oraz zasad zarzadzania
strategicznego projektem oraz wspélpracy z MGOPS w Jarocinie na etapie wspolnego
opracowania szczegétowej koncepcji zadania przekazanego do realizacji.

(podpis osoby upowaznionej)

Os$wiadczam, ze reprezentowany przeze mnie podmiot nie podlega wykluczeniu na podstawie
art. 207 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 62).

(podpis osoby upowaznionej)

W imieniu reprezentowanego przeze mnie podmiotu wyrazam zgode na upublicznienie
propozycji wspélpracy Partnerskiej przedstawionej w niniejszej ofercie.

(podpis osoby upowaznionej)

Nie posiadam/y zobowigzan publiczno - prawnych wobec budzetu panstwa, jednostek
samorzadu terytorialnego oraz innych Zrodet o charakterze publicznym

(podpis osoby upowaznionej)

Os$wiadczam, ze dane zawarte w niniejszym formularzu oraz w przedtozonych dokumentach sa
prawdziwe i aktualne na dzien zlozenia oferty.

(podpis osoby upowaznionej)



