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SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

DO POSEPOWANIA W TRYBIE PRZETARGU NIEOGRANICZONEGO,
PROWADZACEGO DO UDZIELENIA ZAMOWIENIA NA PRZEPROWADZENIE
SZKOLEN DLA UCZESTNIKOW PROJEKTU PN. "STAWIAM NA SIEBIE!"
WSPOLFINANSOWANEGO Z EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOLBRGEGO
W RAMACH PROGRAMU OPERACYJNEGO KAPITAL LUDZKI, PRIQYTET VII
PROMOCJA INTEGRACJI SPOLECZNEJ, DZIALANIE 7.1 LROZOJ
| UPOWSZECHNIENIE AKTYWNEJ INTEGRACJI, PODDZIALANIE ,7.1.1 ROZWOJ
| UPOWSZECHNIANIE AKTYWNEJ INTEGRACJI PRZEZ ERODKI POMOCY
SPOLECZNEJ” MIEJSKIEGO SRODKA POMOCY RODZINIE W SIEDLCACH
UL. SIENKIEWICZA 32.

Zawarte w specyfikacji istotnych warunkow zamowgewiyrazenia i skroty oznaczaj
Zamawiajcy — Miejski Grodek Pomocy Rodzinie,

Wykonawca — podmiot ubieggajy sk o zaméwienie,

SIWZ — specyfikacja istotnych warunkow zaméwienia,

Ustawa - Ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawadzden publicznych (tekst
jednolity Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 zzppmianami),

Uczestnik — osoba korzystap z pomocy Miejskiego fodka Pomocy
Rodzinie, osoba bigca udziat w szkoleniu

Ooogod

O

1. Zamawiajacy

Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie, 08-110 Siedlce, ul. Sienldeaw 32,
tel./fax 25 63 257 04. Adres strony internetowjw.mopr.siedice.pl

2. Tryb udzielenia zamdéwienia

Przetarg nieograniczony - art. 39 Ustawy. Bostvanie  prowadzone jest na
zasadach okgeonych w Ustawie z dnia 29 stycznia 2004 r. Praamawier publicznych
(tekst jednolity Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759&. zmianami), zwanej dalej Ustaw
We wszystkich sprawach nieuregulowanych w ninigjs3pecyfikacji stosuje si
odpowiednie zapisy Ustawy.
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3. Opis przedmiotu zamowienia

Przedmiotem zamdwienia jest przygotowanie, orgajazigprzeprowadzenie szkale
Wspdlny Stownik Zaméwien: 80.00.00.00-4, 80.50.00.00-9, 80.53.00.00-8,83580-1

Zamawiajacy dopuszcza maliwosé udzielenia zamoéwienia w ogciach, zgodnie
z ponizszym podziatem. Kady Wykonawca mae ziazy¢ oferte na realizacg kazdej
Z cze$ci zamowienia.

Czes¢ 1:

Odrebne szkolenia :
1. Fakturzysta.

2. Sprzedawca.

3. Ksiggowaic.

Szkolenia obejmowé& beda przeprowadzenie zag¢é z zakresu umiegtnosci:
1. fakturzysty - liczba Uczestnikow 9 os6b - aaknik nr 1 do umowy

» preferowanydczny wymiar godzin ok. 136 godzin zé&jdla 1 Uczestnika,
» oczekiwany zakres tematyczny:
podstawy obstugi komputera (Windows, Word, Exel),
obstuga programu magazynowego,
obstuga kasy fiskalnej,
obstuga terminali ptatniczych,
podstawowe zasady pracy w handlu,
f. profesjonalna obstuga klienta,

2. sprzedawcy- liczba Uczestnikdéw 20 oséb - zetnik nr 2 do umowy

» preferowanydczny wymiar godzin ok. 180 godzin zé&jdla 1 Uczestnika

» oczekiwany zakres tematyczny:
zasady pracy w handlu,
rodzaje handlu (detaliczny i hurtowy),
organizacja pracy,
sposoby pozyskiwania dostawcow,
organizacja zaopatrzenia,
negocjacje handlowe,
promocja i reklama,
profesjonalna obstuga klienta,
dokumenty kasowe,
obstuga kas fiskalnych,
podstawowa obstuga komputera patkkn programu magazynowego WF MAG,
podstawy towaroznawstwa,
inwentaryzacja,

® 2O oo
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3. ksiegowych -liczba Uczestnikow 4 osoby - zaknik nr 3 do umowy
» preferowanydczny wymiar godzin ok. 160 godzin zé&jdla 1 Uczestnika
» oczekiwany zakres tematyczny:

podstawowe zagadnienia dotyce dziatalnéci gospodarczej,
podstawy rachunkowoi,

rozliczanie podatkow,

rozliczenia ZUS,

podstawowe informacje kadrowe,

ptace,

plany kont,

kasa gotowkowa,

srodki trwate,

ksiegi inwentarzowe,
sprawozdania,

ksiggowe programy komputerowe,

—RT T S@ 000 o

Przedstawione zakresy tematyczne gs ramowe, Wykonawca jest zobowjzany
do przedstawienia w ofercie swojej propozycji progamowej wraz z dostosowas do niej
liczba godzin szkolenia.

Zamawiajacy zastrzega sobie midiwosé wprowadzenia zmian w programie przy
zachowaniu wskazanej liczby godzin.

W ramach szkol&a Wykonawca zapewni:

» ubezpieczenie Uczestnikdw od rgesttw nieszcgliwych wypadkéw na czas trwania
szkolenia, podczas drogi na @ga organizowane w ramach szkolenia oraz w drodze
powrotnej, na kwat minimum 10 000zt

* materiaty dydaktyczne,

* samodzielne stanowisko pracy,

» kadr szkoleniow z uprawnieniami i dawiadczeniem niezlminym dla prawidtowego
zrealizowania programu szkolenia,

» zaplecze techniczne (wypasmie dydaktyczne: spgz komputerowy, sprd
audiowizualny lub inny spet niezlgdny do przeprowadzenia z4),

» zaplecze lokalowe (sale wyktadowe, sélgiczeniowe) na terenie miasta Siedlce,
gwarantugce odpowiednie warunki do przeprowadzeniag&a(migdzy innymi
wystarczajca stolikow i krzeset, odpowiednieswaietlenie, swobodny dogh do
sanitariatow)

» serwis kawowy (ciastka koktajlowe, herbata, kaw&ienl cytryna, mleko. woda,
mineralna, soki owocowe , napoje zimne iqge),

* przeprowadzenie egzaminudapwego.

Do obowizkéw Wykonawcy naleze¢ bedzie:

* przedi@enie harmonogramu z#&j na szkoleniu, ktéry obejmowatctizie peta
realizacg programu w rozbiciu na poszczegolne dni, z uadigieniem liczby godzin —
zahcznik nr 4,5,6 do umowy (zmiany harmonogramulepuszczalne, po uprzednich
uzgodnieniach z Zamawiggym),

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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prowadzenie list obecdo Uczestnikbw na zegiach oraz przekazywania
Zamawiagcemu ich kserokopii w terminie do 3 dni roboczych pakaczeniu
kazdego miesica a w grudniu po zakozeniu kursu,

informowanie Zamawiagego o przypadkach nieobeénbna zagciach zgtoszonego
na kurs Uczestnika,

prowadzenie dziennika zgjzawieragcego wymiar i tematy z&j na kursie,
informowanie Zamawiagego o przypadkach odwotaniag@af przyczyn niezalaych
od Wykonawcy — najpniej w dniu zaistnienia okoliczioi,

przekazanie Uczestnikom szkolenia informacji i wBpansowaniu szkolenia przez
Uni¢ Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

oznaczenia pomieszarew ktérych realizowanaddzie ustuga, dostarczonymi przez
Zamawiajcego plakatami o wspotfinansowaniu przez {Jmuropejsk w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego,

przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiarzy
przystpili do egzaminu oraz kserokopii uzyskanych przezhnza&wiadcze

0 ukaaczeniu szkolenia (Bwviadczonych za zgodddz oryginatem).

wydanie zawiadczé potwierdzajcych ukaczenie szkolenia na drukach oznaczonych
informacp o  wspoifinansowaniu  szkolenia  przez &ni Europejsk

w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

wydanie dodatkowych #wiadczéd oznaczonych informagjo wspéHfinansowaniu
szkolenia przez Uni Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
w przypadku braku mdiwosci umieszczenia tej informacji na @@adczeniach
urzedowych,

przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiarzy
nie ukaczyli kursu wraz ze wskazaniem przyczyny,

prowadzenie dokumentacji potwierdzzgj odbiér przez Uczestnikbw materiatdw
szkoleniowych oraz Zaiadczeé o ukaczeniu kursu,

minimalny zakres informacji o wspoéffinansowaniu tamse przedstawiony
w zahczniku do umowy.

przechowywania dokumentacji zwane] z realizagi umowy co najmniej do
31.12.2020 r., w sposOb zapewn@j dostpnas¢, poufnaé i bezpieczastwo,
udokumentowania przebiegu kursow w formieg¢zdjwykonanie minimum 60 zek)

I przekazania ich Zamawegemu na ptycie CD wraz z faktuza wykonanie ustugi,
przeprowadzenia &o6d Uczestnikow ankiety ewaluacyjnej wedlug wzoru
otrzymanego od Zamawigjego,

poddania & ewentualnej kontroli w zakresie realizowanej umpwgntrola mae
zosta przeprowadzona przez Mazowiackednostk Wdrazania Programow Unijnych
badZ inne uprawnione podmioty.

Czes¢ 2:

Odrebne szkolenia:

1. Piekgnacja paznokci.
2. Fryzjerstwo.

Szkolenia obejmowa beda przeprowadzenie zagé z zakresu:
1. pielegnacji paznokci- liczba Uczestnikow 6 os6b — zeznik nr 1 do umowy

preferowanydczny wymiar godzin ok. 90 godzin zé&jdla 1 Uczestnika
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oczekiwany zakres tematyczny

. budowa paznokcia,

. choroby paznokci,

pielegnacja dtoni i paznokci,

. rodzaje manicure,

. przygotowanie stanowiska pracy z uwgljiieniem wymogow higienicznych,
wybér narzdzi pracy,

. zdobienie paznokci emymi metodami,
. metody przedhzania paznokci,
zasady wyboru kosmetykow,
prowadzenie konsultacji z klientem,

. pielegnacja stop.

T o T "0 Qa0 oW

2. fryzjerstwa - liczba Uczestnikow 5 0s6b - za¥nik nr 2 do umowy

preferowanydczny wymiar godzin ok.160 godzin zé&jdla 1 Uczestnika
oczekiwany zakres tematyczny:

. zasady higieny w pracy fryzjera,

. przygotowanie stanowiska pracy,

dobor przyborow i nakdzi,

. Clecie,

. uczesanie,

koloryzacja,

. zabiegi pietgnacyjne.

Q@ 0O Q0 oW

Przedstawione zakresy tematyczne as ramowe, Wykonawca jest zobowgzany
do przedstawienia w ofercie swojej propozycji progamowej wraz z dostosowa# do niej
liczba godzin szkolenia.

Zamawiajacy zastrzega sobie midiwos¢ wprowadzenia zmian w programie przy
zachowaniu wskazanej liczby godzin.

W ramach szkolea Wykonawca zapewni:

ubezpieczenie Uczestnikow od nrgasttw nieszcgsliwych wypadkow na czas trwania
szkolenia, podczas drogi na @ap organizowane w ramach szkolenia oraz w drodze
powrotnej, na kwat minimum 10 000zt

materiaty dydaktyczne, w tyréwiczeniowe (przybory, ugdzenia,srodki chemiczne
kosmetyki itp.)

samodzielne stanowisko pracy,

kadr szkoleniow z uprawnieniami i dawiadczeniem niezlginym dla prawidtowego
zrealizowania programu szkolenia,

zaplecze techniczne (wypagsmie dydaktyczne: ugdzenia techniczne, spitz
komputerowy, sprg audiowizualny lub inny spet niezlgdny do przeprowadzenia
zagc),

zaplecze lokalowe (sale wyktadowe, sélgiczeniowe) na terenie miasta Siedlce,
gwarantugce odpowiednie warunki do przeprowadzeniag&a(migdzy innymi
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wystarczajca stolikow i krzeset, odpowiednieswaietlenie, swobodny dogh do
sanitariatow)

» serwis kawowy (ciastka koktajlowe, herbata, kaw&ienl cytryna, mleko. woda,
mineralna, soki owocowe , napoje zimne iggey),

* przeprowadzenie egzaminudaowego,

Do obowizkow Wykonawcy naleze¢ bedzie:

» przedi@enie harmonogramu z#j na szkoleniu, ktéry obejmowatetizie peta
realizacg programu w rozbiciu na poszczegélne dni, z uadigieniem liczby godzin —
zalkcznik nr 3 i 4 do umowy, (zmiany harmonogramudspuszczalne, po uprzednich
uzgodnieniach z Zamawiglym, najpéniej z dwudniowym wyprzedzeniem),

» prowadzenie list obecdo uczestnikbw oraz przekazywania Zamawgamu ich
kserokopii w terminie do 3 dni roboczych po za&reniu kadego miesica

* informowanie Zamawiarego o przypadkach nieobeénobna zagciach zgtoszonego
na kurs Uczestnika,

» prowadzenie dziennika zgjzawierajcego wymiar i tematy ze¢ na kursie.

 informowanie Zamawiagego o przypadkach odwotaniagay przyczyn niezataych
od Wykonawcy — najpniej w dniu zaistnienia okoliczioi,

» przekazanie Uczestnikom szkolenia informacji o wspgnsowaniu szkolenia przez
Uni¢ Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

» oznaczenia pomieszarew ktorych realizowanadolzie ustuga, dostarczonymi przez
Zamawiajcego plakatami o wspoffinansowaniu przez {Jiiuropejsk w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego,

* przeprowadzenie egzaminudapwego,

» przekazanie do Zamawigiego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiérzy

przystpili do egzaminu oraz kserokopii uzyskanych przeizchnzgwiadcze

0 ukaaczeniu szkolenia (Bwviadczonych za zgod&éz oryginatem).

wydanie z&wiadczéh potwierdzagcych ukaczenie szkolenia na drukach

oznaczonych informagj o wspoffinansowaniu szkolenia przez EnEuropejsk

w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

» wydanie dodatkowych #Zwiadczé oznaczonych informagjo wspéHfinansowaniu
szkolenia przez Uni Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
w przypadku braku midiwosci umieszczenia tej informacji na &#adczeniach
urzedowych,

» przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiéarzy
nie ukaczyli kursu wraz ze wskazaniem przyczyny,

» prowadzenie dokumentacji potwierdgagj odbior przez Uczestnikow materiatow
szkoleniowych oraz Zaiadczeé o ukaiczeniu kursu,

* minimalny zakres informacji o wspoifinansowaniu tawse przedstawiony
w zahczniku nr 3 do umowy.

* przechowywania dokumentacji zwganej z realizagi umowy co najmniej do
31.12.2020 r., w sposOb zapewn®@j dostpnas¢, poufnaé i bezpieczastwo,

» udokumentowania przebiegu kursow w formiegzdjvykonanie minimum 60 z¢k) i
przekazania ich Zamawiggemu na ptycie CD wraz z faktura wykonanie ustugi,

» przeprowadzenia &O0d Uczestnikow ankiety ewaluacyjnej wedlug wzoru
otrzymanego od Zamawigjego,

* poddania s ewentualnej kontroli w zakresie realizowanej umoudpntrola mae
zosta& przeprowadzona przez Mazowigckednostk Wdrazania Programow Unijnych
badZ inne uprawnione podmioty.

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



Czes¢ 3:

Odrebne szkolenia:

1. Obstuga wozkow jezdniowych z wymiabutli gazowej i obstugmagazynu.
2. Obstuga stacji paliw ptynnych.

Szkolenia obejmowa beda przeprowadzenie zagé z zakresu:
1. obstugi wézkow jezdniowychz wymiang butli gazowej oraz z obstug magazynu -
liczba Uczestnikow 17 oséb — zeknik nr 1 do umowy

» preferowanydczny wymiar godzin ok. 145 godzin z&yla 1 Uczestnika
» oczekiwany zakres tematyczny:

s B e N e i o gl )

. zasady pracy w magazynie,
. podstawy obstugi komputera,

obstuga programu magazynowego,

. zasady pracy na wozku widtowym,
. informacje dotyczce dozoru technicznego,

obstuga woézka jezdniowego w zakresie niglriym do uzyskania uprawmie
kierowcy wozka, w tym:

budowa wozka,

eksploatacja wozkow,

wymiana butli,

tadunkoznawstwo,

0 jazda wraz z wykonywaniem manewrow.

I B B

2. obstugi stacji paliw ptynnych - liczba Uczestnikow 5 os6b — zeznik nr 2 do umowy
» preferowanydczny wymiar godzin ok. 32 godzin zé&jdla 1 Uczestnika,
» oczekiwany zakres tematyczny:

Q@ 0 Q0 oW

. funkcje i zabudowa stacji paliw ptynnych,
. urzadzenia i instalacje technologiczne,

produkty naftowe,

. zabezpieczenie stacji paliw,
. bezpieczéstwo pracy,

marketing sprzeds,

. dokumentacja w stacji paliw.

Przedstawione zakresy tematyczne gs ramowe, Wykonawca jest zobowjzany
do przedstawienia w ofercie swojej propozycji progamowej wraz z dostosowas do niej
liczba godzin szkolenia.

Zamawiajacy zastrzega sobie midiwosé wprowadzenia zmian w programie przy
zachowaniu wskazanej liczby godzin.

W ramach szkol&a Wykonawca zapewni:
» badanie lekarskie Uczestnikow (wraz z wydaniem aaeria lekarskiego),
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» badanie psychotechniczne (wraz z wydaniem orzeazgysychologicznego),dla
uczestnikdw szkolenia Obstuga wozkow jezdniowych,

» ubezpieczenie Uczestnikow od rgesttw nieszcgliwych wypadkow na czas trwania
szkolenia, podczas drogi na gap organizowane w ramach szkolenia oraz w drodze
powrotnej, na kwat minimum 10 000 zt,

* materiaty dydaktyczne,

» samodzielne stanowisko pracy,

» kadr szkoleniow z uprawnieniami i dawiadczeniem nieziinym dla prawidtowego
zrealizowania programu szkolenia,

» zaplecze techniczne (wdzki jezdniowe, gpizomputerowy, sprz audiowizualny lub
inny sprzt niezlzdny do przeprowadzenia z4),

» zaplecze lokalowe (sale wyktadowe, salgiczeniowe, plac manewrowy) na terenie
miasta Siedlce, gwarantge odpowiednie warunki do przeprowadzenig&énicdzy
innymi wystarczajca stolikow i krzeset, odpowiednigwietlenie, swobodny dogh do
sanitariatow),

» serwis kawowy (ciastka koktajlowe, herbata, kaw&ien) cytryna, mleko. woda,
mineralna, soki owocowe , hapoje zimne iga),

* przeprowadzenie egzaminudcowedgo.

Do obowizkéw Wykonawcy nalezeé bedzie:

* przedi@enie harmonogramu z#&j na szkoleniu, ktéry obejmowatctizie peta
realizacg programu w rozbiciu na poszczegolne dni, z uadigieniem liczby godzin —
zahcznik nr 3 i 4 do umowy,(zmiany harmonogramudepuszczalne, po uprzednich
uzgodnieniach z Zamawigym, zmiany nalgy zgtasza najp&niej z dwudniowym
wyprzedzeniem),

» prowadzenie list obecdo Uczestnikbw na zagiach, oraz przekazywania
Zamawiagcemu ich kserokopii w terminie do 3 dni roboczych pakaczeniu
kazdego miesica,

» prowadzenie dziennika zgjzawierajcego wymiar i tematy z& na kursie,

 informowanie Zamawiagego o przypadkach odwotaniagay przyczyn niezalaych
od Wykonawcy — najpniej w dniu zaistnienia okoliczioi,

* informowanie Zamawiagego o przypadkach nieobeénobna zagciach zgtoszonego
na kurs Uczestnika,

» przekazanie Uczestnikom szkolenia informacji o wspgnsowaniu szkolenia przez
Uni¢ Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

* o0znaczenia pomieszazew ktérych realizowanaddlzie ustuga, dostarczonymi przez
Zamawiajcego plakatami o wspoéffinansowaniu przez {Jauropejskk w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego,

* przekazanie do Zamawigiego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiéayzy
przystpili do egzaminu oraz kserokopii uzyskanych przeizhnz&wiadcze
0 ukaaczeniu szkolenia (pawviadczonych za zgod&éz oryginatem).

* przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiéayzy
nie ukaczyli kursu wraz ze wskazaniem przyczyny,

» prowadzenie dokumentacji potwierdzagj odbior przez Uczestnikbw materiatow
szkoleniowych oraz Zaiadczeé o ukaiczeniu kursu,

* wydanie zawiadczér potwierdzajcych ukaiczenie szkolenia na drukach
oznaczonych informagj o wspoffinansowaniu szkolenia przez EnkEuropejsk
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
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« wydanie dodatkowych #wiadczé oznaczonych informagjo wspoétfinansowaniu
szkolenia przez Uni Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
w przypadku braku midiwosci umieszczenia tej informacji na &#adczeniach
urzedowych.

 minimalny zakres informacji o wspoifinansowaniu tzmée przedstawiony
w zahczniku do umowy.

e przechowywania dokumentacji zyganej z realizagi umowy co najmniej do
31.12.2020 r., w spos6b zapewn®@j dostpnas¢, poufnGé i bezpieczastwo,

» udokumentowania przebiegu kursow w formiegzdwykonanie minimum 60 z¢k)

i przekazania ich Zamawigemu na ptycie CD wraz z faktuza wykonanie ustugi,

e przeprowadzenia &wOd Uczestnikbw ankiety ewaluacyjnej wedtug wzoru
otrzymanego od Zamawigjego,

* poddania s ewentualnej kontroli w zakresie realizowanej umoudpntrola mae
zosta& przeprowadzona przez Mazowigckednostk Wdrazania Programow Unijnych
badz inne uprawnione podmioty.

Czesé 4.
Szkolenie z zakresu profesjonalnego spgtania - liczba Uczestnikéw 7 os6b zaknik nr 1
do umowy

» preferowanydczny wymiar godzin ok. 60 godzin zajdla 1 Uczestnika,

» oczekiwany zakres tematyczny:

a. rozpoznawanie i charakterystyka wymitjacych zanieczyszcae
rodzaje powierzchni,
srodki chemiczne rodzaje i zastosowanie,
podstawowe technologie sptania,
zasady doboru techniki sptania w odniesieniu do rodzaju powierzchni,
charakterystyki zanieczyszaza specyfiki pomieszczenia,
doborsrodkéw czyszcacych,
dob6r narzdzi pracy i uradze,
dobor odziey roboczej,
obstuga maszyn smtajacych,
okreslanie kolejndci podejmowanych czynioi,
. zasady utrzymania czysto,
|. bezpieczéstwo pracy i pierwsza pomoc w nagtych przypadkach,
m.zagcia praktyczne.
Przedstawiony zakres tematyczny jest ramowy Wykonaea jest zobowizany
do przedstawienia w ofercie swojej propozycji progamowej wraz z dostosowa# do niej
liczba godzin szkolenia.
Zamawiajacy zastrzega sobie midiwos¢ wprowadzenia zmian w programie przy
zachowaniu wskazanej liczby godzin.

®oo0o

W ramach szkolaa Wykonawca zapewni:

» ubezpieczenie Uczestnikow od rgesttw nieszcgliwych wypadkow na czas trwania
szkolenia, podczas drogi na gap organizowane w ramach szkolenia oraz w drodze
powrotnej, na kwat minimum 10 000z,

* materiaty dydaktyczne,

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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» Kkadr szkoleniow z uprawnieniami i déwiadczeniem niezfsinym dla prawidtiowego
zrealizowania programu szkolenia,

» zaplecze techniczne i sptniezizdny do przeprowadzenia z4j

* o0dziez ochronn niezledng do przeprowadzenia zgjpraktycznych,

» $rodki czystdci niezlzdne do przeprowadzenia gapraktycznych,

» zaplecze lokalowe (sale wykiadowe, sd&leiczeniowe)na terenie miasta Siedlce,
gwarantujce odpowiednie warunki do przeprowadzenia¢c&aimiedzy innymi
wystarczajca stolikéw i krzesel, odpowiednieswietlenie, swobodny dogt do
sanitariatow),

e serwis kawowy (ciastka koktajlowe, herbata, kaw&ien cytryna, mleko. woda,
mineralna, soki owocowe , napoje zimne iqgea),,

* przeprowadzenie egzaminuriaowego.

Do obowizkow Wykonawcy naleze¢ bedzie:

e przedi@enie harmonogramu zgj na szkoleniu, ktory obejmowatelizie peta
realizacg programu w rozbiciu na poszczego6lne dni, z uathgieniem liczby godzin
— zahcznik nr 2 do umowy, (zmiany harmonogramudepuszczalne, po uprzednich
uzgodnieniach z Zamawiglym, zmiany naley zgtaszéa najp&niej z dwudniowym
wyprzedzeniem),

e prowadzenie list obecdo Uczestnikbw na zagiach, oraz przekazywania
Zamawiapgcemu ich kserokopii w terminie do 3 dni roboczych pakaczeniu
kazdego miesica,

* prowadzenie dziennika zgjzawieragcego wymiar i tematy z& na kursie.

* informowanie Zamawiagego o0 przypadkach odwotania &aj z przyczyn
niezalenych od Wykonawcy — najgdiej w dniu zaistnienia okoliczioi,

* informowanie Zamawiarego o przypadkach nieobeénbna zagciach zgtoszonego
na kurs Uczestnika,

» przekazanie Uczestnikom szkolenia informacji o vp@nsowaniu szkolenia przez
Uni¢ Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

* 0znaczenia pomieszazew ktorych realizowanacglzie ustuga, dostarczonymi przez
Zamawiajcego plakatami o wspoétfinansowaniu przez {JEiuropejskk w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego,

» przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiérzy
przystpili do egzaminu oraz kserokopii uzyskanych przeizchnzgwiadcze
0 ukaaczeniu szkolenia ( gwiadczonych za zgodiéz oryginatem).

» przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiérzy
nie ukaczyli kursu wraz ze wskazaniem przyczyny,

» prowadzenie dokumentacji potwierdzagj odbiér przez Uczestnikbw materiatow
szkoleniowych oraz Zaiadczeé o ukaiczeniu kursu,

* wydanie z&wiadczéh potwierdzajcych ukaczenie szkolenia na drukach
oznaczonych informagj o wspoffinansowaniu szkolenia przez Enkuropejsk
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

e wydanie dodatkowych #aiadczéh oznaczonych informagjo wspoétfinansowaniu
szkolenia przez Uni Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
w przypadku braku midiwosci umieszczenia tej informacji na &#adczeniach
urzedowych.

* minimalny zakres informacji o wspéifinansowaniu tawse przedstawiony
w zahczniku do umowy.

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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przechowywania dokumentacji zwanej z realizagi umowy co najmniej do
31.12.2020 r., w spos6b zapewn®@j dostpnas¢, poufnGé i bezpieczastwo,
udokumentowania przebiegu szkolenia w formie¢&djwykonanie minimum 60
zdje¢) i przekazania ich Zamawiggemu na ptycie CD wraz z faktuza wykonanie
ustugi,

przeprowadzenia &w0d Uczestnikow ankiety ewaluacyjnej wedtlug wzoru
otrzymanego od Zamawigjego,

poddania s ewentualnej kontroli w zakresie realizowanej umowpntrola mae
zosta& przeprowadzona przez Mazowigckednostk Wdrazania Programoéw Unijnych
badZ inne uprawnione podmioty.

Czes¢ 5:

Szkolenie z zakresu projektowania stron internetowgh - liczba Uczestnikdw 2 osoby -
zakcznik nr 1 do umowy

preferowanydczny wymiar godzin ok. 100 godzin zajdla 1 Uczestnika,
oczekiwany zakres tematyczny:

a. przeghd wyszukiwarek internetowych,
projektowanie strony,

jezyk HTML,

pozycjonowanie stron,

style w tworzeniu strony,

zastosowanie formularzy,

zastosowanie skryptéw,

opracowanie szaty graficznej

umieszczanie grafiki na stronie internetowej,
technologia Flash,

tworzenie szablonow graficznych.

o

AT T T@ e a0

Przedstawiony zakres tematyczny jest ramowy, Wykonaca jest zobowjzany
do przedstawienia w ofercie swojej propozycji progamowej wraz z dostosowas do niej
liczba godzin szkolenia.

Zamawiajacy zastrzega sobie midiwos¢ wprowadzenia zmian w programie przy
zachowaniu wskazanej liczby godzin.

W ramach szkolaa Wykonawca zapewni:

ubezpieczenie Uczestnikow od rgsttw nieszcgliwych wypadkow na czas trwania
szkolenia, podczas drogi na @ga organizowane w ramach szkolenia oraz w drodze
powrotnej, na kwat minimum 10 000zt

materiaty dydaktyczne,

samodzielne stanowisko pracy,

kadr szkoleniovd z uprawnieniami i dawiadczeniem niezldnym dla prawidtowego
zrealizowania programu szkolenia,

zaplecze techniczne (wypasmie dydaktyczne: spgz komputerowy, sprd
audiowizualny lub inny spez niezledny do przeprowadzenia z4),

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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zaplecze lokalowe dostosowane do potrzeb osobyeimegprawnej ruchowo (sale
wyktadowe, na terenie miasta Siedlce, gwaraotlj odpowiednie warunki do
przeprowadzenia zg (migdzy innymi wystarczaja stolikow i krzeset, odpowiednie
oswietlenie, swobodny dogh do sanitariatow)

serwis kawowy (ciastka koktajlowe, herbata, kaw&ienl cytryna, mleko. woda,
mineralna, soki owocowe , napoje zimne iqge),

przeprowadzenie egzaminudamwego,

Do obowizkéw Wykonawcy naleze¢ bedzie:

przedi@zenie harmonogramu zgj na szkoleniu, ktory obejmowate¢tizie peta
realizacg programu w rozbiciu na poszczegolne dni, z uadigieniem liczby godzin —
zahcznik nr 2 do umowy, (zmiany harmonogramu dopuszczalne, po uprzednich
uzgodnieniach z Zamawiggjym)

prowadzenie list obecdo Uczestnikbw na zagiach oraz przekazywania
Zamawiagcemu ich kserokopii w terminie do 3 dni roboczych pakaczeniu
kazdego miesica

informowanie Zamawiagego o przypadkach nieobeénbna zagciach zgtoszonego
na kurs Uczestnika,

prowadzenie dziennika zgjzawieragcego wymiar i tematy z& na kursie,
informowanie Zamawiagego o przypadkach odwotania@af przyczyn niezalaych
od Wykonawcy — najptniej w dniu zaistnienia okoliczioi,

przekazanie Uczestnikom szkolenia informacji i wBpansowaniu szkolenia przez
Uni¢ Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

oznaczenia pomieszazew ktorych realizowanadozie ustuga, dostarczonymi przez
Zamawiajcego plakatami o wspoffinansowaniu przez {Jiiuropejsk w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego,

przekazanie do Zamawaggego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiérzy
przystpili do egzaminu oraz kserokopii uzyskanych przezhnza&wiadcze

0 ukaaczeniu szkolenia ( gwiadczonych za zgoddé z oryginatem).

wydanie zawiadczé potwierdzagcych ukaczenie szkolenia na drukach oznaczonych
informacp o  wspoffinansowaniu  szkolenia  przez &ni Europejsk

w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

wydanie dodatkowych #wiadczéd oznaczonych informagjo wspoéHfinansowaniu
szkolenia przez Uni Europejsk w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
w przypadku braku mdiwosci umieszczenia tej informacji na @#adczeniach
urzegdowych.

przekazanie do Zamawigego pisemnej informacji o Uczestnikach szkolekiarzy
nie ukaczyli kursu wraz ze wskazaniem przyczyny,

prowadzenie dokumentacji potwierdazgj odbiér przez Uczestnikdw materiatow
szkoleniowych oraz Zaiadczeé o ukaczeniu kursu,

minimalny zakres informacji o wspoHfinansowaniu tapée przedstawiony
w zahczniku nr 7 do umowy.

przechowywania dokumentacji zganej z realizagj umowy co najmniej do
31.12.2020 r., w sposob zapewn@j dostpnas¢, poufna¢ i bezpieczastwo,
udokumentowania przebiegu szkolenia w formie&@vykonanie minimum 60 z¢f)

I przekazania ich Zamawegemu na ptycie CD wraz z faktuza wykonanie ustugi,
przeprowadzenia &dd Uczestnikow ankiety ewaluacyjnej wedlug wzoru
otrzymanego od Zamawigjego,

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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* poddania s ewentualnej kontroli w zakresie realizowanej umowipntrola mae

zosta przeprowadzona przez Mazowiackednostk Wdrazania Programow Unijnych
badZ inne uprawnione podmioty.

4. Termin wykonania zamoéwienia

Zamowienie hdzie realizowane w okresg 3 pazdziernika 2011 r. do 19 grudnia 2011r.
Termin rozpocgcia realizacji zamowienia me ulec przesugciu.
5. Warunki udziatlu w_postepowaniu_oraz opis sposobu dokonywania_oceny spetnia

tych warunkow

O udzielenie zaméwienia mggbiegd sic Wykonawcy, ktorzy:
1)nie podlegap wykluczeniu z posgpowania na podstawie art. 24 Ustawy, co
potwierdz :
- zlozeniem dwiadczenia o braku podstaw do wykluczenia,
- zlozeniem aktualnego odpisu z Wavego rejestru, jeeli odrebne przepisy wymagaj

wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstawwgkluczenia w oparciu o art.
24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie w@ziej niz 6 mies¢cy przed uptywem
terminu sktadania ofert, a w stosunku do 0sob finych gwiadczenie w zakresie art.
24 ust.1 pkt 2 ustawy,

ztozeniem aktualnego #aiadczenia wiéciwego naczelnika uerdu skarbowego
potwierdzajce, ze wykonawca nie zalega z optacaniem podatkéw lgtvizaczenia,
ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczelib rozigenie na raty
zalegtych ptatnéci lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji wisiwego organu-
wystawione nie wczmiej niz 3 miesijce przed uptywem terminu skladania ofert,
ztozeniem zawiadczenia wigciwego oddziatu ZUS lub KRUS potwierdzeg, ze
wykonawca nie zalega z optacaniem skfadek na ubezgnia zdrowotne i spoteczne,
lub potwierdzenie,ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczelnib
roztozenie na raty zalegtych ptatém lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji
wilasciwego organu — wystawione nie wém&] niz 3 miesjce przed uptywem
terminu sktadania ofert.

2)spetniaja warunki dotyczace:

posiadania uprawnbedo wykonywania okrdonej dziatalndéci lub czynndci, jezel
ustawy naktadaj obowhzek posiadania takich uprawnjeco potwierdz ztozonym
oswiadczeniem (formularz ofertowy),

posiadania wiedzy i dwiadczenia — co potwierdzztozonym cGwiadczeniem jak
réwniez wykaza minimum jedno przeprowadzone szkolenie, wguiostatnich trzech
lat (przed uptywem sktadania ofert), z zakresu ®dpdapcego przedmiotowi
zamoéwienia oraz zatza dokumenty potwierdzage, ze ustuga ta zostata wykonane
nalezycie.

W przypadku, gdy okres prowadzenia dziatagmo jest krétszy, naley
w wykazie przedstawiszkolenia prowadzone w tym okresigwgadczenie i wzor
wykazu - formularz ofertowy),

dysponowania odpowiednim potencjatem technicznynosbbami zdolnymi do
wykonania zaméwienia co potwierdzztozonym cGwiadczeniem oraz wykazem
zaplecza lokalowego, w ktoryneds odbywa si¢ szkolenia (formularz ofertowy)
sytuacji ekonomicznej co potwierlzziozonym Gwiadczeniem (formularz
ofertowy),
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Wymagane jest aby spetnianie warunkéw udzialu wigpasvaniu (art. 22 ust. 1) oraz
wykazanie braku podstaw do wykluczenia, zostaygramane na dzfe26.09.2011 r. tzn.
dzien skfadnia ofert.

Zamawiajcy dokona oceny spetniania przez Wykonawgyzej wymienionych warunkow
udziatu w posfpowaniu na podstawie ztonych w ofercie ewiadcze i dokumentow.

Ocena spetniania warunkow aglizie s¢ na zasadzie ,spetnia” - ,nie spetnia”.

Wykonawcy niespetniagy chaby jednego z warunkow zostawykluczeni z posfpowania.
Wszystkie wymagane dokumenty ngleztozy¢é w formie oryginatu lub kopii pawiadczonej
przez Wykonawe za zgodné&t z oryginatem (wyjtek petnomocnictwo).

Wykonawca maijcy siedzile lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypids)
Polskiej sktada dokumenty zgodnie z § 4 rozpdzenia prezesa Rady Ministrow z dnia 30
grudnia 2009 r. w sprawie rodzajow dokumentéw, gakmaze zadat Zamawiajcy od
Wykonawcy oraz form, w jakich te dokumenty mog by¢ sktadane
(Dz. U. Nr 26, poz. 1817) Dokumenty spguizane w ¢zyku obcym nalgy ztozy¢ wraz
z ttumaczeniem n&zyk polski.

6. Wykaz cwiadczen lub dokumentow, jakie maja dostarczy€ Wykonawcy w celu
potwierdzenia spetiania warunkéw udzialu w posipowaniu

W celu potwierdzenia spetniania opisanychzejywarunkéw Wykonawca musi zakzy¢
do oferty nasipujace dokumenty:

- oswiadczenia o braku podstaw do wykluczenia (fornmmtertowy),

- oswiadczenie o spetnianiu warunkow wynik@ych z art. 22 ust. 1 ustawy (formularz
ofertowy),

- aktualny odpis z wkxiwego rejestru, peeli odrebne przepisy wymagajwpisu do
rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykémiz w oparciu o art. 24 ust.1
pkt 2 ustawy, wystawiony nie wcade] niz 6 mies¢cy przed uptywem terminu
sktadania ofert, a w stosunku do o0séb fizycznyshiadczenie w zakresie art. 24 ust.1
pkt 2 ustawy,

- aktualne zawiadczenie wiéciwego naczelnika skarbowego potwierdeaj ze
wykonawca nie zalega z optacaniem podatkow lubwizalczenia,ze uzyskat
przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub oiemhie na raty zalegtych
ptatncgci lub wstrzymanie w caksi wykonania decyzji wigciwego organu-
wystawione nie wczmiej niz 3 miesijce przed uptywem terminu skladania ofert,

- aktualne z&wiadczenia wiéciwego oddziatu ZUS lub KRUS potwierdzeg, ze
wykonawca nie zalega z optacaniem sktadek na ubezgnia zdrowotne i spoteczne,
lub potwierdzenie,ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczelib
roztozenie na raty zalegtych ptatéw lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji
wiasciwego organu — wystawione nie wémeej niz 3 miesace przed uptywem
terminu skfadania ofert,

- wykaz przeprowadzonych w agu trzech lat szkofe o tematyce zgodnej
Z przedmiotem zamoéwienia — minimum jedno szkolemai&ady zakres,

- dokumenty potwierdzage naleyte wykonanie szkofe wskazanych w wykazie,

- wykaz zaplecza lokalowego, w ktorym odbywsic beda zagcia (na terenie miasta
Siedlce), zawieragy liczlbe pracowni przystosowanych do przeprowadzenia
poszczegolnych szkaleoraz liczle stanowisk pracy w tych pracowniach z ogolnym
opisem wyposgnia stanowisk,

- dane adresowe lokalu lub lokali na terenie miastadl€&, w ktérym hdzie
przeprowadzone szkolenie
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- cswiadczenie potwierdzage akceptagjwarunkow realizacji zamodwienia zawartych
W umowie,

- odwiadczenie o spetnieniu warunkow realizacji zamdwdaezawartych w SIWZ.

7. Informacija 0 sposobie porozumiewania gize wskazaniem osoby uprawnione;j

1)Zamawiajcy lkedzie s¢ kontaktowat z Wykonawc w sprawach proceduralnych
faksem potwierdzonym przesythistowa, przesyltlq listowa, przesytls kuriersly lub
dostarczajc dokumenty osobcie.

Wykonawca mee zwrdct sie do Zamawiajcego o wyjanienie tréci Specyfikacji
istotnych warunkow zaméwienia do dnia 23.09.2011 r.

2)W szczegblnie uzasadnionych przypadkach Zamamyiamaze w kadym czasie,
przed uptywem terminu sktadania ofert, zmodyfikoviees¢ specyfikacji i zmiany
przekazé wszystkim ubiegagym sk o udzielenie zamdwienia.

3)Terminem wizacym strony jest dzie nadania faksu, ktérego otrzymanie
Wykonawca musi potwierdzi rowniez faksem lub osobistego dostarczenia
dokumentow.

4)Wykonawca mege porozumiew& sie z Zamawiacym pisemnie, osoftie lub
telefonicznie. W przypadku kontaktu osobistego telefonicznego upowaiony
pracownik MOPR sporrizi notatkk urzedowa na temat zapytania i udzielonego
wyjasnienia. Tré¢ zapytania i odpowiedzi zostanie przekazana do awesci
wszystkim Wykonawcom oraz zamieszczona na stromeenetowej Zamawiagego.

5)Dane kontaktowe Zamawigjego:

- Adres: Miejski Grodek Pomocy Rodzinie, 08 -110 SiedIce, ul. Siewitza 32
- Nr telefonu / fax: 25 63 257 04

6) Zamawiajicy upowania do kontaktu z oferentami Pana Przemystawa @Gzoég -
Koordynatora Projektu oraz parfRenat Sikorsk Kierownika Dziatu Organizacyjno
- Administracyjnego MOPR w godz. 8.00 - 15.00.

7) Godziny urzdowania Zamawiagego: poniedziatek - giek (z wyptkiem dni
ustawowo wolnych od pracy), od godz. 8.00 do gaiaQ.

8. Wymagania dotycace wadium
Wadium nie jest wymagane.

9. Termin zwiazania oferta

Termin zwhzania Wykonawcy zhkong ofery wynosi 30 dni. Bieg terminu
rozpoczyna siw dniu 26.09.2011 r. W uzasadnionym przypadkuoaajmniej 3 dni
przed uptywem terminu zwzania ofer, Zamawiagcy maze jeden raz zwroO€isie
do Wykonawcy o wyrzenie zgody na przedtanie tego terminu o oznaczony okres,
nie dtwzszy jednak i 60 dni.

10. Opis sposobu przygotowania ofert

1) Ofertg sktada si pod rygorem niewanosci, w formie pisemnej, wegyku polskim.
Zamawiajcy nie wyraa zgody na zizenie oferty w postaci elektroniczne;.

2) Oferta zostanie podpisana przez Wykonawab osole upowaniona do
reprezentowania Wykonawcy.

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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3) W przypadku podpisania oferty przez osobpowaniona nalery dolczye
petnomocnictwo (oryginat lub kopia pmiadczona przez oseleprezentowas).

4) Podpisy ztaone przez Wykonawgew formularzu oferty oraz innych dokumentach
powinny by opatrzone czytelnym imieniem i nazwiskiem lub pi@t imienm.

5) Zalaczone dokumenty magby¢ w formie oryginatu lub kopii piwiadczonej za
zgodnd¢ z oryginatem przez Wykonawdub osolg upowaniona.
W przypadku zteenia kserokopii petnomocnictwa za zgoétha@ oryginatem
powinna potwierdi osoba reprezentowana.

6) Ewentualne przeksé&enia winny by parafowane przez osepodpisujca ofert.

7) Ofertt naleey umiecic w nieprzejrzystej kopercie z adnotacj,Oferta
przeprowadzenia szkalezesé 1 (2, 3, 4, 5)” i piecatka Wykonawcy.

8) Koperta powinna hyyzamknéeta w sposob unienitiwiajacy zapoznanie i
Z trescia oferty bez pozostawienia widocznych uszkadze

9) W przypadku nieprawidiowego zaadresowania lub zageken opakowania,
Zamawiajcy nie bierze odpowiedzialda za zite skierowanie przesyiki lub jej
przedterminowe otwarcie. Oferta taka niezmé udziatu w pogpowaniu.

10)Wykonawca mge wprowadzi zmiany lub wycofé ztozomna oferk tylko przed
uptywem terminu skladania ofert.

11)W celu dokonania zmiany oferty Wykonawca ztoZamawiagcemu koleja,
zamkngta oferk oznaczon jak w pkt 7 i 8, z dodaniem stowa ,,Zmiana”.

Oferta musi zawierat:

- wypetniony formularz ofertowy:
e cerg i wartcs¢ przedstawiosn zgodnie z pkt 13 SIWZ,
« podpisane éwiadczenia,
» czas trwania poszczegolnych szkoldiczba godzin,
o zakres tematyczny szkale
* rodzaj nabytych uprawniepo ukaczeniu kursu,
» adres lokalu lub lokali a w ¢gci 3 placu manewrowego na terenie miasta Siedlce, w

ktorym lxdzie przeprowadzane szkolenie,
* wykaz przeprowadzonych szkale
» dokumenty potwierdzage naléyte wykonanie szkofe wskazanych w wykazie,
» wykaz zaplecza lokalowego,
» informacg dotyczica zamiaru zatrudnienia podwykonawcy oraz zakres raeria,
ktére zamierza mu powierzy

- dokumenty potwierdzajace spetnianie warunkéw udziatu w posgfpowaniu wskazane
w pkt 6 SIWZ

- petnomocnictwo udzielone osobom podpisagym oferte, o ile prawo do
reprezentowania Wykonawcy w powyszym zakresie nie wynika z przedstawionych
w ofercie dokumentow (petnomocnictwo - oryginat lubkserokopia potwierdzona
przez osolg reprezentowary),

11. Miejsce i termin skltadania i otwarcia ofert

Oferty naley skfad&, do dnia 26.09.2011r. do godz. 12.00 w siedzibie MOPR,
ul. Sienkiewicza 32, pokdj nr 19 (kancelaria). Otvia ofert nasipi w tym samym dniu
0 godz. 12.30 w pokoju nr 35. Otwarcie ofert jeste. Podczas otwarcia ofert ZamawGgj
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poda nazw i siedzilz Wykonawcy, ktérego oferta jest otwierana orazecdvastpnie w
czesci niejawnej odbdzie st ocena ofert.

Oferty zlazone po terminie zostarewrdcone bez otwierania.

Zamawiajcy zastrzega sobie prawo do przeehia terminu skiadania ofert
Z uwzgkdnieniem czasu niezbdnego do wprowadzenia w ofertach zmian wyrigggh
z modyfikacji tréci Specyfikacji. O przediteniu terminu skiadania ofert Zamavdiey
niezwtocznie zawiadomi wszystkich Wykonawcow, ktaryprzekazano Specyfikacjoraz
zamigci stosown informacje na swojej stronie internetowej.

12. Opis sposobu obliczania ceny przez Wykonawc

1) Wykonawca przedstawi cemidziatu jednego Uczestnika widym ze szkolg
W cenie Wykonawca ujmie wszystkie koszty i skiladrmwiazane z przeprowadzeniem
szkolenia na zasadach olomych w pkt 3 SIWZ - Przedmiot zamdwienia

2) Wykonawca przedstawi wad® poszczegolnych szkalew okrelonych czsciach,
wyliczoma jako iloczyn ceny jednostkowej (cena za udziat wkodeniu jednego
Uczestnika) oraz liczby Uczestnikow.

3) W czsci 1, 2, 3 dodatkowo Wykonawca przedstawdzim wartas¢ szkoler jako sum
wartasci poszczegolnych szkalebliczory zgodnie z punktem 2).

4) Zastosowanie przez Wykonagstawki VAT niezgodnej z obowzujacymi przepisami,
spowoduje odrzucenie oferty.

5) Cena oferty musi kywyrazona w ztotych polskich, niezaleie od wchodacych w jej
sktad elementéw. Tak obliczona cenedkie brana pod uwagprzez komisj podczas
oceny ofert. Rozliczenie rdzy Zamawiajcym lub Wykonawg odbyw& sic bedzie
wytacznie w ztotych polskich.

13. Opis kryteriow wyboru oferty oraz sposéb ocengfert

Zamawiajcy przyjmie nasfpujace kryteria oceny ofert:

- cena ( hczna wartosé czesci zamowienia) - waga kryterium 95% co _odpowiada
maksymalnie 95 pki.

Sposob dokonywania oceny wg wzoru: ocena = cemazsap /cen badai x 95 pkt.

- doswiadczenie w_realizacji _szkolé - waga kryterium 5% co__odpowiada
maksymalnie 5 pkt.

Sposob dokonywania oceny wg wykazu szkotahczonego w ofercie, przy czym w za

kazde szkolenie powaej jednego (zgodne z przedmiotem zamdwienia), n@s{arzyznany —

1 pkt, jednake nie wicej niz 5 pkt hcznie.

W czesci 1, 2 1 3 podczas oceny koowej wzeta pod uwag zostanigsrednia liczba punktéw
tj.
Czesc 1
liczba punktéw do oceny Koowej = (liczba pkt za szk. fakturzysta + liczba pk szk.
ksiggowas¢ + liczba pkt za szk. sprzedawca)/3
Czgse 2
liczba punktéw do oceny koowej = (liczba pkt za szk. pignacja paznokci.+ liczba pkt
za szk. ustugi fryzjerskie)/2

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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Czes¢ 3
liczba punktow do oceny keowej = (liczba pkt za szk. obstuga wozkow jezdnjolw +
liczba pkt za szk. obstuga stacji paliw)/2

Zamawiajcy podpisze umowy z Wykonawcami, ktorzy spginivarunki udziatu
W postpowaniu oraz uzyskajtacznie w poszczegoélnych gziach (1, 2, 3, 4 lub 5)
najwicksz liczbe punktow.

14. Informacije o formalngsciach zwizanych z zawarciem umowy.

1) Niezwiocznie po wyborze najkorzystniejszej ofertgniZawiagcy, powiadomi wszystkich
ubiegajcych st o udzielenie zamowienia o wyborze Wykonawcy pgdaazwe i adres
firmy oraz ceny przedstawione w ofercie.

Informacja o wyborze oferty zostanie umieszczonatalalicy ogtoszé w siedzibie
Zamawiajcego oraz na stronie internetowej Zamasaego.

Powyzsza informacja zawieéabedzie take informacje o Wykonawcach, ktérzy zostali
wykluczeni z posgpowania lub, ktorych oferty zostaty odrzucone.

2) Zamawiajcy zawrze umow z wybranym Wykonawgcw terminie nie krotszym ai5 dni
od dnia przekazania informacji i umieszczenia aposa o0 wyborze oferty.

3) Umowa mae zosta zawarta przed uptywem wskazanego w pkt 2 terminu
w przypadku, gdy w pogbowaniu:

* wplynie tylko jedna oferta,
» 7zadna oferta nie zostanie odrzucona,
» zaden z WykonawcOw nie zostanie wykluczony.

4) Najp&niej w dniu poprzedzagym podpisanie umowy wybrany Wykonawca zto
harmonogram ze¢ — zahczniki do umow.

15. Wymagania dotycace zabezpieczenia hatgtego wykonania umowy.
W postpowaniu nie jest wymagane dodatkowe zabezpieczel@ytego wykonania, poza
zobowgzaniami zawartymi w umowie

16. Ogolne warunki umowy.
Ogolne warunki umoéw przedstawiono waganiku nr 2.
Zamawiajcy dopuszcza nmiwos¢  dokonania  zmiany — warunkOow  zawartej
w stosunku do t&ei oferty, na podstawie, ktorej wybrano Wykonawe zakresie:
1) zmiany terminu realizacji umowy w przypadku, gdgdotrzymanie terminu wynika z
dziatania sity wyszej lub z wysipienia okolicznéci niezalenych od Wykonawcy
2) zmiany w zakresie liczby uczestnikow szkgle
3) zmiany w zakresie miejsca przeprowadzenia szkalegdy jest to uwarunkowane
przyczynami niezalsymi od Wykonawcy. Nowe miejsce szkolenia wymageegkaciji
Zamawiagcego i musi znajdowéasic na terenie miasta Siedlce,
4) zmiany umowy wynikajce z innej, niemdiwej do przewidzenia w momencie zawarcia
umowy, okolicznéci prawnej, ekonomicznej lub technicznej, za ktéadna ze stron nie
ponosi odpowiedzialriai.

17. Pouczenie drodkach ochrony prawnej.
Wykonawcy przystugujsrodki ochrony prawnej opisane w Dziale VI Ustawy.
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18. Informacije dotyczce ofert wariantowych.
Zamawiajcy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

19. Zaméwienia uzupetniajce
Zamawiajcy nie przewiduje udzielenia zamowiazupetniagcych.

20.Aukcja elektroniczna
Zamawiajcy nie zamierza prowadzaukcji elektronicznej.

21. Koszty udziatu w posg¢powaniu.
Zamawiajcy nie przewiduje zwrotu kosztow udziatu w pgsiwaniu.

W zahczeniu:
1. zahcznik nr1 - Cags¢ 1

I. Formularz ofertowy.

[I. Wz6r umowy z zajcznikami - odebny plik
2.zahcznik nr 2 - Cgs¢ 2

I. Formularz ofertowy.

[I. Wz6r umowy z zajcznikami - odgbny plik
3. zahcznik nr 3 - Cegs¢ 3

I. Formularz ofertowy.

[I. Wzér umowy z zajcznikami - odebny plik
4. zahcznik nr 4 - Cgs¢ 4

I. Formularz ofertowy.

[I. Wz6r umowy z zajcznikami - odgbny plik
5. zahcznik nr5 - Cgs¢ 5

I. Formularz ofertowy.

[I. Wz6r umowy z zajcznikami - odebny plik
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zalacznik nr 1.1 Czesé 1 - druk formularza ofertowego

Formularz ofertowy w trybie przetargu nieograniczonego na przeprowadzenie ustug
szkoleniowych

Dane dotycace Wykonawcy:

Dane dotycace Zamawiapcego:

Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
ul. Sienkiewicza 32

08 — 110 Siedlce

rr telefonu/faksu 25 63 257 04

Zobowigzania Wykonawcy.

Szkolenie Fakturzysta,
Liczba godzin ..........ccoovvieiii i,
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Wykaz przeprowadzonych szkolé Fakturzysta:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba osoh
realizacji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:
Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrkalenia: ...................c...o.eee.

Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: .............coiiuimimecie i,
Ogolne WypoSsZenie StaNOWISK ..o e e

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
Szkolenie Sprzedawca
Liczbagodzin........cccoviiiiiinann.
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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Adres miejsca, gdzie bdzie odbywa sie szkolenie

Wykaz przeprowadzonych szkolé Sprzedawca:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba osoh
realizacji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy

lub piecatka imienna

Szkolenie Ksigow¢.
Liczbagodzin .......cccooviiiiiinnn .
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Adres miejsca, gdzie bdzie odbywa si¢ szkolenie

Wykaz przeprowadzonych szkolé - Ksiegowasé:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane

realizacji Zamawiagcego:

Liczba 0soh
bioracych udziat
w szkoleniu

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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Wykaz zaplecza lokalowego:
Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrkalenia: .............................
Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: ................ooievemii i e e

24

Ogolne WypOSZENIe STANOWISK ... ...iuiitie it i e e e e e e e e e e e een s

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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Warto §¢ zaméwienia:
Oferug  wykonanie czsci 1 zamoOwienia za atzm  kwote  brutto:

SIOWNIE ZEOTYCN: L. et

Powyzsza kwota wynika z pomej przedstawionych wylicze

l.p. | Zakres szkolenia Cena Liczba Wartas¢  brutto
jednostkowa uczestnikéw szkolenia
brutto

1. | Fakturzysta 9 os.

2. | Sprzedawca 20 os.

3. | Kskkgowasé 4 os.

t aczna warté¢ szkole:

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Ubiegajc sk 0 udzielenie zamoéwienia publicznego skladamepagice gwiadczenia

[. 1. Oswiadczenie

Oswiadczamgze spetniam warunki dotygee:

1. posiadania uprawniedo wykonywania okrdonej dziatalndéci lub czynndci, jezeli
ustawa naktada obowaek ich posiadania;

2. posiadania wiedzy i dwiadczenia,

3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznymz cwsobami zdolnymi do
wykonywania zamoéwienia,

4. sytuacji ekonomicznej i finansowe;j

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
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Il. O$wiadczenie.

Oswiadczam, ze spetniam warunki dotygee braku w stosunku do mnie podstaw do
wykluczenia z pogpowania z powodu niespetniania warunkéw, o ktérgubwa w art. 24

ust. 1 ustawy

'~ czytelnypodpis Wykonawcy

miejsce i data
lub piecatka imienna

[ll. O swiadczenie o spetnianiu warunkow Specyfikacji

Oswiadczamze zapoznatem siz warunkami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Wiakow
Zamowienia, ktore akceptuj zapewniamze zostaa one spetnione.

'~ czytelnypodpis Wykonawcy

miejsce i data
lub piecatka imienna

IV. Oswiadczenie o akceptacji warunkéw umowy

Oswiadczamze akcepty przedstawione, w zgdzniku nr 1.1, warunki umowy.

'~ czytelnypodpis Wykonawcy

miejsce i data
lub piecatka imienna

V. Informacja o zamiarze zatrudnienia podwykonawcy:

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



Do realizacji zamoOwienia zamierzam/ nie zamierzaattudné podwykonawe.

Podwykonawca dzie wykonywat nagpujace czynnéci:

27

 miejsceidata czytelnypodpis Wykonawcy

lub piecatka imienna

zalacznik nr 1.11 Czesé¢ 1 - wzdér umowy odebny plik
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zalgcznik nr 2.1 Czesé 2 - druk formularza ofertowego
Formularz ofertowy w trybie przetarqgu nieograniczonego na przeprowadzenie ustug
szkoleniowych

Dane dotycace Wykonawcy:

NAZWA ..o e
Siedziba .....cooooviii e
Nr telefonu/faksu ........ccoooeevviiiiinnisieeees

Dane dotyczace Zamawiapcego:
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
ul. Sienkiewicza 32

08 — 110 Siedlce

nr telefonu/faksu 025 63 257 04

Zobowigzania Wykonawcy.

Szkolenie Pielgnacja paznokci
Liczba godzin............ccooeiiiii s
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Wykaz przeprowadzonych szkolé Pielegnacja paznokci:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba 0s0Ob
realizaciji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:
Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrokalenia: ...................c.cenee.

Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: ..............c.co.imcmmeieie e e ieeeeeee,
0Ogolne WypoSsZenie StANOWISK ...... ..ot e e e e e e e e e e e
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" miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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Szkolenie Fryzjerstwo
Liczba godzin...........ccooeeiiiiiiiinln
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Wykaz przeprowadzonych szkolé Fryzjerstwo:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba 0s0Ob
realizaciji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:

Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrkalenia: .............................
Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: ................oiemcmmeieie e e e veeenaennns
OgoINe WYPOSZENIE SLANOWISK ... ...itie it et e e et e e et e e e e e e e aenens
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miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
Warto §¢ zamowienia:
Oferug  wykonanie czsci 2 zamodwienia za atzm  kwote  brutto:
SIOWNIE ZIOtYCN: L.

Powyzsza kwota wynika z pomej przedstawionych wylicze

l.p. | Zakres szkolenia Cena Liczba Wartas¢  brutto

jednostkowa uczestnikéw szkolenia
brutto

1. | Piekgnacja paznokci 9 os.
2. | Fryzjerstwo 11 os.
t aczna warté¢ szkole:

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
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Ubiegajc sk o udzielenie zamoéwienia publicznego skladamepagice gwiadczenia

I. Oswiadczenie

Oswiadczamze spetniam warunki dotygee:

1. posiadania uprawniedo wykonywania okrdonej dziatalndéci lub czynndci, jezeli
ustawa naktada obowaek ich posiadania;

2. posiadania wiedzy i dwiadczenia,

3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznymz cwsobami zdolnymi do
wykonywania zamowienia

4. sytuacji ekonomicznej i finansowe;j

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Il. O swiadczenie.

Oswiadczam, ze spetniam warunki dotygee braku w stosunku do mnie podstaw do
wykluczenia z pogpowania z powodu niespetniania warunkoéw, o ktérgubwa w art. 24
ust. 1 ustawy

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

[ll. O $wiadczenie o spetnianiu warunkéw Specyfikaciji

Oswiadczamgze zapoznatem siz warunkami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Wiakow
Zamowienia, ktére akceptuj zapewniamze zostana one spetnione.

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
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IV. Oswiadczenie o akceptacji warunkéw umowy

Oswiadczamgze akcepty przedstawione, w zgdzniku nr 2.11 , warunki umowy.

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
V. Informacja o zamiarze zatrudnienia podwykonawcy:

Do realizacji zamowienia zamierzam/ nie zamierzaattudné podwykonawe.

Podwykonawca dzie wykonywat nagpujace czynnéci:

. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

zalacznik nr 2.11 Czesé 2 - wzor umowy odebny plik

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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zalacznik nr 3.1 Czesé 3 - druk formularza ofertowego
Formularz ofertowy w trybie przetargu nieograniczonego na przeprowadzenie ustug
szkoleniowych

Dane dotycace Wykonawcy:

Dane dotycace Zamawiapcego:
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
ul. Sienkiewicza 32

08 — 110 Siedice

nr telefonu/faksu 25 63 257 04

Zobowigzania Wykonawcy.

Szkolenie Obstuga wozkow jezdniowych
Liczba godzin............coeeeiiiiii s

Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Wykaz przeprowadzonych szkolé@ Obstuga wozkow jezdniowych:

Termin Zakres szkolenia Dane Liczba 0s0b
L.p. | realizaciji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:
Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrkalenia: ...........................

Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: ................oo i ci i e e,
PlIaC MANEWIOWY . .. e e e e et e e e e e et e e e e e e e e ea e
OgoIne WYPOSZENIE SLANOWISK ... ..vtie it et et et e e et e e e e e e e

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Zakres tematyczny:

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Szkolenie Obstuga staciji paliw ptynnych.
Liczba godzin............coooeiiiiininitn
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



Adres miejsca, gdzie bdzie odbywa si¢ szkolenie

Wykaz przeprowadzonych szkolé Obstuga stacji paliw ptynnych:
L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba osoh
realizacji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



miejsce i data

Warto§¢é zamowienia:
Oferug  wykonanie

czytelnypodpis Wykonawcy

lub piecatka imienna

cgsci 3 zamOwienia za atzm  kwote  brutto:

SIOWNIE ZEOTYCN: L. e

Powyzsza kwota wynika z pomej przedstawionych wylicze

l.p. | Zakres szkolenia Cena Liczba Wartas¢  brutto
jednostkowa uczestnikéw szkolenia
brutto

1. | Obstuga wozkow 180s.

jezdniowych

2. | Obstuga stacji paliw 4 os.

ptynnych

miejsce i data

~ czytelnypodpis Wykonawey

lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Ubiegajc sk o udzielenie zamoéwienia publicznego skladamepagice gwiadczenia

I. Oswiadczenie

Oswiadczamze spetniam warunki dotygee:

1. posiadania uprawniedo wykonywania okrgonej dziatalndéci lub czynndci, jezeli
ustawa naktada obowzek ich posiadania,

2. posiadania wiedzy i daviadczenia,

3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznyaz osobami zdolnymi do
wykonywania zamowienia,

4. sytuacji ekonomicznej i finansowej

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Il. O swiadczenie.

Oswiadczam, ze spetniam warunki dotygee braku w stosunku do mnie podstaw do
wykluczenia z pogpowania z powodu niespetniania warunkoéw, o ktérgubwa w art. 24
ust. 1 ustawy

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

[ll. O $wiadczenie o spetnianiu warunkéw Specyfikaciji

Oswiadczamgze zapoznatem siz warunkami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Wiakow
Zamowienia, ktére akceptuj zapewniamze zostana one spetnione.

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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IV. Oswiadczenie o akceptacji warunkéw umowy

Oswiadczamze akcepty przedstawione, w zgdzniku nr 3.1, warunki umowy.

. mlEjSCG |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

V. Informacja o zamiarze zatrudnienia podwykonawcy:

Do realizacji zamowienia zamierzam/ nie zamierzaattudné podwykonawe.

Podwykonawca dzie wykonywat nagpujace czynnéci:
. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

zalgcznik nr 3.11 Czes¢ 3 - wzdér umowy odebny plik

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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zalacznik nr 4.1 Czesé 4 - druk formularza ofertowego

Formularz ofertowy w trybie przetarqgu nieograniczonego na przeprowadzenie ustug
szkoleniowych

Dane dotycace Wykonawcy:

NAZWA ..o e
Siedziba .....cooooviii e
Nr telefonu/faksu ........ccoooeevviiiiinnisieeees

Dane dotyczace Zamawiapcego:
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
ul. Sienkiewicza 32

08 — 110 Siedlce

nr telefonu/faksu 025 63 257 04

Zobowigzania Wykonawcy.

Szkolenie Profesjonalne sptania
Liczba godzin ...l
Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Wykaz przeprowadzonych szkolé Profesjonalne spratanie:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba 0s0Ob
realizaciji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:

Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrkalenia: .............................
Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: ...............co.imcmmeieie e e ieeeeeee,
0Ogolne WypOoSZeNie STANOWISK ... .. cueirie it i e e e e e e e e e e

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Zakres tematyczny:

. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

Warto§¢ zaméwienia:
Oferug  wykonanie czsci 4  zamodwienia za atzm  kwote  brutto:

SIOWNIE ZEOTYCN: L. e e

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Powyzsza kwota wynika z pomej przedstawionych wylicze

l.p. | Zakres szkolenia Cena Liczba Wartas¢  brutto
jednostkowa uczestnikéw szkolenia
brutto
1. | Profesjonalne spaianie 70s.
miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy

lub piecatka imienna

Ubiegaic sk 0 udzielenie zamdéwienia publicznego skladamepagice gwiadczenia

I. Oswiadczenie
Oswiadczamze spetniam warunki dotygee:

1. posiadania uprawniedo wykonywania okrdonej dziatalnéci lub czynndci, jezeli
ustawa naktada obowdek ich posiadania;

2. posiadania wiedzy i dwiadczenia,

3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznyraz oosobami zdolnymi do

wykonywania zamowienia

sytuacji ekonomicznej i finansowe]

B

......... mlEjSCGI data czytelnypodpls Wykonawcy
lub piecatka imienna

Il. O $wiadczenie.

Oswiadczam, ze spetniam warunki dotygee braku w stosunku do mnie podstaw do
wykluczenia z pogpowania z powodu niespetniania warunkéw, o ktérgubwa w art. 24
ust. 1 ustawy

. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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[ll. O $wiadczenie o spetnianiu warunkéw Specyfikaciji

Oswiadczamze zapoznatem siz warunkami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Wiakow
Zamowienia, ktére akceptuj zapewniamze zostan one spetnione.

" miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

IV. Oswiadczenie o akceptacji warunkéw umowy

Oswiadczamze akceptyj przedstawione, w zgdzniku nr 4.11, warunki umowy.

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
V. Informacja o zamiarze zatrudnienia podwykonawcy:

Do realizacji zaméwienia zamierzam/ nie zamierza@attudné podwykonawe.

Podwykonawca dzie wykonywat nagpujace czynnéci:

" miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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zalacznik nr 5.1 Czesé 5 - druk formularza ofertowego

Formularz ofertowy w trybie przetarqgu nieograniczonego na przeprowadzenie ustug
szkoleniowych

Dane dotycace Wykonawcy:

NAZWA ..o e
Siedziba ......ccooviiiii e
Nr telefonu/faksu ........ccoooeevviiiiinnisieeees

Dane dotyczace Zamawiapcego:
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
ul. Sienkiewicza 32

08 — 110 Siedlce

nr telefonu/faksu 025 63 257 04

Zobowigzania Wykonawcy.

Szkolenie Projektowanie stron internetowych
Liczba godzin............ccooeeeii i

Rodzaj nabytych uprawnien po ukonczeniu kursu

Wykaz przeprowadzonych szkolé Projektowanie stron internetowych:

L.p. | Termin Zakres szkolenia Dane Liczba 0sOb
realizaciji zamawiagcego: | bioracych udziat
w szkoleniu

Wykaz zaplecza lokalowego:

Liczba pracowni przystosowanych do przeprowadzsrkalenia: ...................c....eee.
Liczba stanowisk pracy w tych pracowniach: .............coiouimcme i e,
PlIAC MANEWIOWY: ... e e e et e e e e e e e et et e e e eae e eae e
0Ogolne WypoSZenie StANOWISK ...... ...t e e e e e e e e e e

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Zakres tematyczny:

. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

Warto §¢ zaméwienia:
Oferug  wykonanie czsci 5 zamoOwienia za atzm  kwote  brutto:

SIOWNIE ZEOtYCN: L.

Powyzsza kwota wynika z pomej przedstawionych wylicze

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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l.p. | Zakres szkolenia Cena Liczba Wartas¢  brutto
jednostkowa uczestnikéw szkolenia
brutto
1. | Projektowanie stron 2 0s.
internetowych
miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy

lub piecatka imienna

Ubiegaic sk 0 udzielenie zamowienia publicznego skladamepagice gwiadczenia
I. Oswiadczenie
Oswiadczamgze spetniam warunki dotygee:

1. posiadania uprawniedo wykonywania okrdonej dziatalnéci lub czynndci,
jezeli ustawa naktada obowzek ich posiadania;

2. posiadania wiedzy i dwiadczenia,

3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznyaz esobami zdolnymi do
wykonywania zamoéwienia,

4. sytuacji ekonomicznej i finansowe;j

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Il. O swiadczenie.

Oswiadczam, ze spetniam warunki dotygeze braku w stosunku do mnie podstaw do
wykluczenia z pogpowania z powodu niespetniania warunkoéw, o ktérgubwa w art. 24
ust. 1 ustawy

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
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[ll. O swiadczenie o spetnianiu warunkow Specyfikacji

Oswiadczamze zapoznatem siz warunkami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Wiakow
Zamowienia, ktére akceptuj zapewniamze zostaa one spetnione.

. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

IV. Oswiadczenie o akceptacji warunkéw umowy

Oswiadczamgze akcepty przedstawione, w zgdzniku nr 5.11 , warunki umowy.

miejsce i data czytelnypodpis Wykonawcy
lub piecatka imienna
V. Informacja o zamiarze zatrudnienia podwykonawcy:

Do realizacji zamowienia zamierzam/ nie zamierzaattudné podwykonawe.

Podwykonawca dzie wykonywat nagpujace czynnéci:

. mlEjsce |data czytelnypodp|sWykonawcy
lub piecatka imienna

zalgcznik nr 5.11 Czes¢ 5 - wzdr umowy odebny plik

Projekt pn.: ,Stawiam na siebie!”
wspoffinansowany przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



