
Fundusze Unia Europejska (.W) zEuropejskie 
Europejski Fundusz spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

ZatClcznik Nr 3 do SIWZ 

Dane Wykonawcy/ 

Wykonawc6w wyst~pujClcych wsp6Inie;1;~ 

Imi~ i nazwisko i/lub nazwa (firma) 

Wykonawcy: 

Adres Wykonawcy: 

ulica, nr lokalu: 

kod, miejscowosc: 

OFERTA 

W odpowiedzi na ogtoszenie 0 post~powaniu pn. IIDrganizacja przeprowadzenie ustug szkoleniowych, doradczych kursow zawodowych w projekcie pn. "Wzrost 

kompetencji nadziejq na sukces." 

1) Dferujemy wykonanie zamowienia, zgodnie z zakresem i na warunkach okreslonych przez Zamawiajqcego za catkowitq cen~ netto ............... zt (suma poz. 

razem kol. 7 i 9), co wraz z naleinym podatkiem w wysokosci ..........%2 stanowi ......... ... zt brutto ... ...... ...... zt (suma poz. razem kol. 8 ill) (stownie: 


................ ztotych), zgodnie z poniiszym kosztorysem : 


Ltp Nazwaudlnll 

1. I Zadanie 1-Trening kompetencji i umiej~tnosci spotecznych- edycja 1 

2. I Zadanie 2 -Indywidualne doradztwo zawodowe - edycja 1 

3. I Zadanie 3 - Kursy zawodowe - edycja 1 

5tawka 
VAT 
w 

Cenla 
zadanle 
brutto 

I Jeieli oferta jest sktada przez Wykonawcow wspolnie ubiegajqcych si~ 0 udzielnie zamowienia tabel~ naleiy skopiowac odpowiednio 
2 Okreslenie wtasciwej Z odpowiednimi przepisami stawki podatku VAT nalezy do Wykonawcy. 

Projekt IIWZroSt kompetencji nadziejq na sukces" wspOffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa 
Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 



4. 
5. 

6. 

Fundusze 
Europejskie 
Program Regionalny 

Zadanie 4 - Trening pracy - edycja 1 

Zadanie 5 - Warsztaty w zakresie rownosci szans - edycja 1 

Zadanie 6 - Trening kompetencji i umiej~tnosci spotecznych - edycja 1 

7. I Zadanie 7 - Indywidualne doradztwo zawodowe - edycja 2 

8. I Zadanie 8 - Kursy zawodowe - edycja 2 

9. I Zadanie 9 - Trening pracy - edycja 2 

10. I Zadanie 10 - Warsztaty rownosci szans ­ edycja 2 

11. Zadanie 11 - Trening kompetencji spotecznych i relacji partnerskich - edycja 1 

12. Zadanie 12 -Trening kompetencji iyciowych z elementami dietetyki- edycja 1 

13. I Zadanie 13 -Indywidualne spotkania rozwojowe - edycja 1 

14. I Zadanie 14 - Mediacja i terapia rodzinna - edycja 1 

15. I Zadanie 15 - Trening kompetencji spotecznych i relacji partnerskich - edycja 2 

16. Zadanie 16 - Trening kompetencji iyciowych z elementami dietetyki- edycja 2 

17. Zadanie 17 - Indywidualne spotkania rozwojowe - edycja 2 

18. I Zadanie 18 - Mediacja i terapia rodzinna - edycja 2 

M 
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2) Oferujemy wykonanie zamowienia zgodnie z terminami i na warunkach ptatnosci okreslonych w SIWZ. 

3) Oswiadczamy, ie podwykonawcom zamierzamy powierzyc wykonanie nast~pujqcych cz~sci zamowienia: 

(wypetnic jesli dotyczy). 

II. Oswiadczamy, ie: 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspotfinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewooztwa 

Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia Europejska Europejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny 	 serce Po lski 

1) 	 Zapoznalismy si~ ze specyfikacjq istotnych warunkow zamowienia i nie wnosimy do niej zastrzeien oraz zdobylismy informacje niezb~dne do wtasciwego wykonania 
zamowienia. 

2) Jestesmy zwiqzani niniejszq ofertq na czas wskazany w specyfikacji istotnych warunkow zamowienia. 

3) 	 Zawarty w specyfikacji istotnych warunkow zamowlenia projekt umowy zostat przez nas zaakceptowany i zobowiqzujemy si~ 

w przypadku wybrania naszej oferty - do zawarcia umowy wedtug wzoru okreslonego w Zatqczniku 2 do specyfikacji istotnych warunkow zamowienia, w miejscu i 
terminie wyznaczonym przez Zamawiajqcego. 

4) 	 dokumenty zawarte na stronach od ............... .. ........ do zawierajq informacje stanowiqce tajemnic~ przedsi~biorstwa nie mogq bye ujawniane 
pozostatym uczestnikom post~powania (wypetnie jesli dotyczy). 

III. 	 Osoba do kontaktu 

Wszelkq korespondencj~ w dotyczqCij niniejszego zamowienia naleiy kierowae do: 

Imi~ i nazwisko: 

Stanowisko 

Adres 

Nr faksu 

Adres e-mail 

Nr telefonu 

IV. Do niniejszego formularza zostaty dotqczone: 

1) 
2) 


3) 


Projekt IIWZrost kompetencji nadziejq na sukces" wspoffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spofecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa 
Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wfqczenia spofecznego i walka z ubostwem. 



Fundusze 

• Unia Europejska Europejskie 
Europejski Fundusz spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

Miejsce, data podpis osoby (podpisy os6b) upowainionej (upowainionych) 

do reprezentowania Wykonawcy/ 

Wykonawc6w wsp61nie ubiegajqcych si~ 0 udzielnie zam6wienia 

Projekt IIWZrost kompetencji nadziejq na sukces" wspoffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Sprnecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa 
Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia sprnecznego i walka z ubostwem. 


