¢ Bt wearospots  (DAZOWSZ,  Unituropeiso

Europejski Fundusz Spoteczny

ols

Program Regionalny -

NAZWA I ADRES WYKONAWCY/ WYKONAWCOW

nrtelefonu: .....cooooim
Adrese-mail ...,
NI

OFERTA
W ODPOWIEDZI NA ZAPYTANIE OFERTOWE
nr PROF-01/POA/c105/2020

Przystepujac do postgpowania ofertowego na realizacje kompleksowej aktywizacji
zawodowej uczestnikow projektu Praca Owocem Aktywizacji realizowanego przez
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Grojcu w partnerstwie z Fundacja Sportu Zdrowia
1 Turystyki EST wspotinansowanego ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego 2014-2020

oferujemy realizacj¢ zamowienia za taczng ceng:

xxx,00 zlotych brutto

S0 (01074 8 7t brutto zlotych brutto

(tacznie z podatkiem VAT)

Powyzsza cena stanowi sume¢ wartosci poszczegolnych etapow realizacji zamowienia

Zgodnie z wypelnionym ponizej kosztorysem ofertowym

Projekt Praca Owocem Aktywizacji jest wspélfinansowany przez Uni¢ Europejska

ze $Srodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego



Fundusze : . 5
ki Rzeczpospolita Unia Europejska
E Europelekte,, I Poiska Wazowsze.  u:a-x- B
Koszto rys ofe rtowy
Zadanie Opis pozycji kosztorysowej Cena brutto pozycji kosztorysowej
1 2 3

Nazwa ushugi: KURS KOMPUTEROWY dla 7 osob,

XxX,00 zI brutto

Cze$¢ | bedacych uczestnikami projektu Praca Owocem
nri | Aktywizacji W?"f"za”ych przez Powiatowe Centrum SIOWNIE: ..o cveeveevs e e e, 24 brrutto,
Pomocy Rodzinie w Gréjcu
Nazwa ushugi: KURS OPERATORA WOZKA 40000 21 brutto
Czes¢ | WIDLOWEGO dla 4 osob, bedacych uczestnikami ’
nr2. | projektu Praca Owocem AKyWizacji WSKaZanyeh przez | jounics ... 2 bt
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Gréjcu.
KURS ASYSTENTA OSOBISTEGO OSOBY
Cresé NIEPELNOSPRAWNEDJ dla 7 0s6b bedacych XXX,00 z} brutto
nr 3 uczestnikami projektu Praca Owocem Aktywizacji
wskazanych przez Powiatowe Centrum Pomocy Stownie: .......cc.eeveeevever v eue . 2t Brutto.
Rodzinie w Grojcu.
Cresé KURS MASAZU dla 1 osoby, bedacej uczestnikiem XXX,00 z} brutto
nr 4 projektu Praca Owocem Aktywizacji wskazanych przez
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Groéjcu. Stownie: .......cccccoev v v e 28 brutto,
Nazwa ushigi: KURS KSIEGOWOSCI <000 o1 brutto
Czes¢é | KOMPUTEROWEDJ dla 1 osoby bedacej uczestnikiem i
nrs5 | projekiu Praca Owocem Aktywizacji WSkazar,‘YCh PrZEZ 1 SHoWNie: v vvevve oo voe v os oo voen 2k Brutto.
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Grojcu.
Nazwa ushugi: KURS PRAWA JAZDY KAT.B DLA
Creéé OSOBY Z NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI dla 1 XXX,00 zI brutto
nr 6 osoby bedacej uczestnikiem projektu Praca Owocem
Aktywizacji wskazanych przez Powiatowe Centrum Stownie: .....c.ccecevev e evvuecevewene 2t brutto.
Pomocy Rodzinie w Groéjcu.
Nazwa ustugi: NAPELNIANIE I OBSLUGA BUTLI
Cresc | Z CERTYFIKATEM UDT dla 1 osoby bedacej xxx,00 z} brutto
nr 7 uczestnikiem projektu Praca Owocem Aktywizacji
wskazanych przez Powiatowe Centrum Pomocy Stownie: .......c.coeevevever v ene .. 2t Brutto.
Rodzinie w Groéjcu.
Nazwa ustugi: FACE PAINTING dla 1 osoby bedacej wxx.00 z1 brutto
Czes¢ | uczestnikiem projektu Praca Owocem Aktywizacji ’
nr8 wskazanych przez Powiatowe Centrum Pomocy Stownie:
. . OWNIE: oo oo eevr e ven envs e oennns ZE DRULTO.
Rodzinie w Grojcu
Razem cena oferty zl brutto Xxx,00 21 brutto
(suma bl'llttO cen poszczegolnych Zadan) Stownie: .......c.oevvvvvvvveevee ... 2t brutto.

Projekt Praca Owocem Aktywizacji jest wspétfinansowany przez Uni¢ Europejska
ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoédztwa Mazowieckiego




Fundusze . . "
Europejskie rzeczpospoiita () AZ QW ST, i Europeska “
Program Regionalny _ 0lSKa et Europejski Fundusz Spoteczny

1. Akceptujemy termin realizacji zamdowienia okreslony w zapytaniu ofertowym.

2. Akceptujemy dokonanie przez Zamawiajacego zaptaty za wykonanie przedmiotu
zamdOwienia w terminie 30 dni od dnia otrzymania przez niego oryginatu faktury na
konto:

Nazwa banku:
Nr konta:

3. Nie zamierzam(y) powierza¢ do podwykonania zadnej cz¢$ci niniejszego zamowienia /
nastepujace czesci niniejszego zamdowienia zamierzam(y) powierzy¢
podwykonawcom™* :
nie potrzebne skresli¢

Lp. nazwa czesci nazwa podwykonawcy

4. Os$wiadczamy, ze posiadamy uprawnienia do wykonania zamowienia, jezeli przepisy
naktadajg obowigzek posiadania takich uprawnien.

5. Os$wiadczamy, ze zdobyliSmy informacje konieczne do wilasciwego wykonania
zamowienia.

6. Oswiadczamy, ze oferowane przez nas ushugi spetniaja wymagania okres$lone przez
zamawiajgcego w zapytaniu ofertowym.

7. Oferujemy realizacje przedmiotu zamowienia na warunkach okreslonych w zapytaniu
ofertowym.

8. Oswiadczamy, Ze osoby, ktore beda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamoéwienia
posiadaja wymagane uprawnienia, jezeli ustawy nakladaja obowigzek posiadania
takich uprawnien.

9. Os$wiadczamy, iz jesteSmy zwigzani niniejszg oferta do dnia zakonczenia
postepowania, nie dtuzej niz 30 dni liczac od dnia sktadania ofert.

10. O$wiadczamy, iz wszystkie informacje zamieszczone w naszej ofercie i zalgcznikach
do oferty sg aktualne i1 zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z peilng
swiadomosciag  konsekwencji wprowadzenia Zamawiajagcego w  blad przy
przedstawianiu informacji.

11. WSZELKA KORESPONDENCIJE w sprawie niniejszego postgpowania nalezy
kierowa¢ do osoby upowaznionej do kontaktow:
imie¢ i nazwisko:
tel./fax

Projekt Praca Owocem Aktywizacji jest wspétfinansowany przez Uni¢ Europejska 3

ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoédztwa Mazowieckiego



Fundusze . . "

Europejskie Resczpospolita GQZoOWwWSZe, Unia Europejska
Polska Europejski Fundusz Spoteczn

Program Regionalny _ stce Dalel Europejski Fundusz Spoteczny

12. Zatacznikami do niniejszej oferty sa:

a.

Oswiadczenie wykonawcy dotyczace spetniania warunkow udziatu w
postepowaniu ofertowym;

Wykaz ustug zwigzanych z przedmiotem zamowienia wykonanych w okresie
ostatnich 3 lat przed terminem sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia
dzialalnosci jest krotszy - w tym okresie wraz z podaniem ich wartosci,
przedmiotu, dat wykonania i podmiotoéw na rzecz, ktérych ustugi zostaly
wykonane oraz dowody okres$lajace czy te ustugi zostaty wykonane nalezycie;

Wykaz 0s6b skierowanych przez Wykonawcy do realizacji zamowienia w
szczegolnosci odpowiedzialnych za $wiadczenie ustug wraz z informacjami na
temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnien, do§wiadczenia i
wyksztalcenia niezbednych do wykonania zaméwienia, a takze zakresu
wykonywanych przez nie czynnosci oraz informacje o podstawie do
dysponowania tymi osobami, dowody potwierdzajace ich kwalifikacje
zawodowe, wraz z dokumentami potwierdzajgcymi uprawnienia,
doswiadczenie i wyksztalcenie niezbedne do wykonania zamowienia;

Oswiadczenie o braku powigzan kapitatowych lub osobowych Wykonawcy z
Zamawiajacym;

Harmonogram / merytoryczny program poszczegdlnych etapow, zgodnie z
wytycznymi zawartymi w zapytaniu ofertowym

Aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji 1 informacji o
dziatalnosci gospodarczej

(podpis i piecze¢ upowaznionego
przedstawiciela Wykonawcy)

MiejSCOWOSC ..ovvnviiiiiiiiieaen dnia ........

Projekt Praca Owocem Aktywizacji jest wspétfinansowany przez Uni¢ Europejska 4

ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoédztwa Mazowieckiego



