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 ZAŁĄCZNIK NR 1 
do SIWZ na wykonanie usługi w zakresie szkoleń dla 
osób zakwalifikowanych do udziału w projekcie 
„Pomysł na aktywność” 

 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………………….. 
(pełna nazwa Wykonawcy) 

Adres …………………………………………………………… 

NIP ………………………………………………………………. 

REGON …………………………………………………………. 

Nr rachunku bankowego 

……………………………………………………………………………………. 

Nr tel./faksu …………………………………………………………………… 

 
FORMULARZ OFERTOWY 

Składając ofertę w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na: 
„Wykonanie usługi w zakresie szkoleń dla osób zakwalifikowanych do udziału w 
projekcie systemowym „Pomysł na aktywność” zobowiązuję się do zrealizowania 
zamówienia zgodnie ze wszystkimi warunkami zawartymi w SIWZ oraz załącznikach. 
1 SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w 

SIWZ na kursy/szkolenia za cenę ryczałtową w wysokości ……………… zł brutto 
(słownie…………………………………………………………..…………………00/100 złotych),  
a w tym: 
Koszt poszczególnych szkoleń/kursów dla 52 uczestników: 

Lp. Nazwa szkolenia/kursu 
Ilość 
osób 

Cena 
jednostkowa 

brutto(zł) 

Ilość 
godz. 

Cena 
brutto 

za 
godzinę 

Wartość 
Brutto 

(zł) 

A 

Kurs pracownik 
administracyjny z obsługą 

komputera 
2  X X  

Poradnictwo zawodowe w 
celu przygotowania do 

podjęcia 
stażu/zatrudnienia 

X X 8   

Pośrednictwo pracy jako 
wsparcie ułatwiające 

wejście na rynek pracy 
X X 8   

B 

Kurs operator koparko-
ładowarki- wszystkie typy, 

klasa III 
5  X X  

Kurs na wózek jezdniowy 
z bezpieczną wymianą 

butli propan- butan 
3  X X  
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Kurs magazyniera z 
obsługą wózków 

jezdniowych z bezpieczną 
wymianą butli gazowych 

propan - butan 

7  X X  

Kurs spawacz metoda 
MAG (135) 

2  X X  

Kurs rusztowania 
budowlano- montażowe, 
metalowe wraz z kursem 

ogólnobudowlanym 

3  X X  

Kurs ogrodnik terenów 
zielonych 

6  X X  

Kurs operator pił 
mechanicznych do ścinki 
drzew w zakresie III klasy 

uprawnień 

1  X X  

C 

Profesjonalny sprzedawca 
z modułami 

Podstawowych Zagadnień 
Higieny, obsługą kas i 
urządzeń fiskalnych 

6  X X  

Kurs grafik komputerowy 1  X X  

Kurs małej gastronomii 9  X X  

Opiekun osób starszych i 
dzieci 

4  X X  

Kurs fryzjerstwa 2  X X  

Kurs pracownik 
administracyjny z obsługą 

komputera 
1  X X  

D 

Zajęcia z doradcą 
zawodowym/trenerem 

pracy w zakresie 
aktywnego poszukiwania 

pracy 

X X 40   

Trening kompetencji i 
umiejętności społecznych 

X X 40   

 SUMA: X X X X X 

 
2 Zobowiązujemy się do wykonania przedmiotu zamówienia w n/w terminach: 

- dla szkoleń/kursów określonych w pod lit. A – (2 osoby) - od 01 maja do 30 czerwca 
2014r. 
- dla szkoleń/kursów określonych w pod lit. B – (27 osób) - od 01maja do 31 sierpnia 
2014r. 
- dla szkoleń/kursów określonych w pod lit. C – (23 osoby) - 08 września do 05 grudnia 
2014r. 
- dla szkoleń/kursów określonych w pod lit. D – (52 osoby) - 01 maja do 09 grudnia 2014r. 

3 Oświadczamy, że zadeklarowane ceny zawierają wszystkie koszty składające się na 
należyte wykonanie przedmiotu umowy. 

4 Akceptujemy warunki płatności określone przez Zamawiającego w SIWZ i w projekcie 
umowy. 

5 Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i 
uznajemy się za związanych określonymi w niej zasadami postępowania. 
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6 Uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu 
składania ofert. 

7 Oświadczamy, że zawarty w załączniku nr 6 do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia projekt umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się, 
w przypadku wybrania naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych 
warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiającego. 

8 Przedmiot zamówienia zrealizujemy sami1/następującą część zamówienia powierzymy 
podwykonawcom: 
……………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………… 

(wpisać zakres powierzony podwykonawcom) 

 

 

……………………………, dnia …………….…………... 

 

 

…………………………………..…………………. 
podpisy i pieczęcie osoby/osób uprawnionych do składania oświadczeń woli w imieniu wykonawcy 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1
niepotrzebne skreślić. 


