Nr sprawy: CAZ-634-4e/MP/2010




Załącznik nr 3
FORMULARZ OFERTOWY
ZAMAWIAJĄCY:
Powiatowy Urząd Pracy
ul. Wyspiańskiego 15 

65-036 Zielona Góra,  
REGON 970-140-260 NIP 973-00-77-942
WYKONAWCA:
należy podać pełną nazwę Wykonawcy składającego ofertę:




........................................................................................................




.......................................................................................................

„na przeprowadzanie szkoleń dla osób bezrobotnych i poszukujących pracy kierowanych przez Powiatowy Urząd Pracy w Zielonej Górze wraz z filiami w Nowogrodzie Bobrzańskim i w Sulechowie w zakresie prawa jazdy kat.: B, E do B, C, E do C, D z C, D z B.
1. Oferujemy realizacje zamówienia, zgodnie z jego opisem przedmiotowym zawartym w SIWZ, w terminie od dnia podpisania umowy do dnia 31.12.2010r., zgodnie za cenę w poszczególnych elementach: 

TABELA A- szkolenia dla osób bezrobotnych i poszukujących pracy skierowanych przez Powiatowy Urząd Pracy w Zielonej Górze wraz z filią             w Nowogrodzie Bobrzańskim
	Lp
	Rodzaj kursu- kategoria prawa jazdy
	Ilość godzin zajęć teoretycznych
	Koszt osobo-godziny szkolenia teoretycznego
	Ilość godzin zajęć praktycznych
	Koszt osobogodziny szkolenia praktycznego
	Ilość osób
	Cena szkolenia jednej osoby netto w zł
	Wartość szkolenia netto
	Wartość

Podatku VAT
	Wartość  szkolenia brutto

	A
	B
	c
	d
	e
	f
	g
	h= (c x d) +   (e x f)
	i = h x g
	j 
	k = i + j

	1
	Kat. B

 
	30
	
	30
	
	5
	
	
	
	

	2
	Kat. E do B


	20
	
	15
	
	5
	
	
	
	

	3
	Kat. C


	20
	
	30
	
	40
	
	
	
	

	4

	Kat. E do C
	20
	
	25
	
	35
	
	
	
	

	5
	Kat. D z kat. C
	20

	
	40
	
	7
	
	
	
	

	6
	Kat. D z kat. B
	20
	
	60
	
	3
	
	
	
	

	RAZEM WARTOŚĆ TABELI A
	
	
	


TABELA B- szkolenia dla osób bezrobotnych i poszukujących pracy skierowanych przez Powiatowy Urząd Pracy w Zielonej Górze Filię                      w Sulechowie
	Lp
	Rodzaj kursu- kategoria prawa jazdy
	Ilość godzin zajęć teoretycznych
	Koszt osobo-godziny szkolenia teoretycznego
	Ilość godzin zajęć praktycznych
	Koszt osobogodziny szkolenia praktycznego
	Ilość osób
	Cena szkolenia jednej osoby netto w zł
	Wartość szkolenia netto
	Wartość

Podatku VAT
	Wartość  szkolenia brutto

	A
	B
	C
	d
	e
	f
	g
	h= (c x d) +   (e x f)
	i = h x g
	j 
	k = i + j

	1
	Kat. B

 
	30
	
	30
	
	5
	
	
	
	

	2
	Kat. E do B


	20
	
	15
	
	3
	
	
	
	

	3
	Kat. C


	20
	
	30
	
	20
	
	
	
	

	4

	Kat. E do C
	20
	
	25
	
	15
	
	
	
	

	5
	Kat. D z kat. C 
	20

	
	40
	
	3
	
	
	
	

	6
	Kat. D z kat. B
	20
	
	60
	
	2
	
	
	
	

	RAZEM WARTOŚĆ TABELI B
	
	
	


WARTOŚĆ BRUTTO OFERTY = RAZEM TABELA A (wartość brutto) + 
RAZEM TABELA B (wartość brutto)
Razem wartość oferty brutto: ……………………....................................................
Słownie wartość oferty brutto: …………………………………………………………  
2. Oświadczamy, iż powyższe ceny są ustalone na okres ważności umowy oraz zawierają wszelkie koszty z tytułu realizacji umowy.
3. W przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy        na warunkach określonych w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.
4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

5. Oświadczamy, że jesteśmy związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni od ostatecznego terminu składania ofert.
6. Szkolenie teoretyczne będzie przeprowadzane w:

a) Zielona Góra, ul. …………………………………….

b) Sulechów, ul. ………………………………………...

7. Szkolenie praktyczne będzie przeprowadzane w:
a) Zielona Góra, ul. ……………………………………..

b) Sulechów, ul. ………………………………………….

7. Koszt ubezpieczenia, na czas trwania szkolenia od następstw nieszczęśliwych wypadków powstałych w związku ze szkoleniem oraz w drodze do i z miejsca szkolenia osób szkolonych wskazanych przez Zamawiającego (podlegających ubezpieczeniu), będzie wynosił: …………………… zł brutto, /słownie: ……………../ za jedną osobę szkoloną. Jednocześnie oświadczamy, że koszt ubezpieczenia nie wchodzi w koszt szkolenia podany w pkt. 1.

	W imieniu reprezentowanej firmy oświadczam/my, że wykonamy zamówienie                     w pełni własnymi siłami / wykonamy zamówienie z udziałem podwykonawców*, którym powierzymy realizację zamówienia w zakresie*:

	

	1. ……………………………………………………….……………………………………………………….

	…………………………………………………………………………………………………………………..

	2. ………………………………………………………………………………………………………………..

	………………………………………………………………………………………………………………….

	*- niepotrzebne skreślić
	


Do oferty należy załączyć:
1) podpisane oświadczenie o spełnieniu warunków określonych przepisami art. 22 ust. 1 ustawy, zgodnie ze wzorem stanowiącym – załącznik nr 1 do SIWZ,

2) aktualny wpis do rejestru instytucji szkoleniowych Wojewódzkiego Urzędu Pracy właściwego ze względu na siedzibę Wykonawcy,
3) aktualny wpis do rejestru przedsiębiorców prowadzących ośrodek szkolenia kierowców, prowadzony przez właściwego Starostę,
4) pisemne zobowiązanie innych podmiotów, zgodnie z art. 26 ust. 2b ustawy, do oddania Wykonawcy, do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania         z nich przy wykonywaniu zamówienia- jeżeli dotyczy,
5) oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy, zgodnie ze wzorem stanowiącym załącznik nr 2 do SIWZ,
6) aktualny odpis z właściwego rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2,a w stosunku do osób fizycznych oświadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy (składane zgodnie              z oświadczeniem, stanowiącym załącznik nr 2 do SIWZ),
7) zaakceptowany wzór umowy wraz z załącznikami,

8) program szkolenia dla każdej z kategorii osobno,

9) inne …………………………………………………….
	.......................................

Miejscowość, data
	................................................................................

Podpis upoważnionego 
przedstawiciela Wykonawcy
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