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	Tytuł projektu
	[bookmark: _GoBack]Absolwent z atrakcyjnym zawodem – program aktywizacji i rozwoju kompetencji wśród uczniów Centrum Kształcenia Praktycznego i Doskonalenia Zawodowego w Rudzie Śląskiej

	Beneficjent 
	Miasto Ruda Śląska

	Nr umowy
	UDA-RPSL.11.02.01-24-006E/17-00

	Program operacyjny
	Regionalny Program Operacyjny Województwa Śląskiego na lata 2014-2020 (Europejski Fundusz Społeczny) dla osi priorytetowej: XI. Wzmocnienie potencjału edukacyjnego dla działania: 11.2. Dostosowanie oferty kształcenia zawodowego do potrzeb lokalnego rynku pracy – kształcenie zawodowe uczniów dla poddziałania: 11.2.1. Wsparcie szkolnictwa zawodowego – ZIT.

	Czas trwania projektu
	1.09.2017 – 31.08.2020




Zał. nr 1 do ogłoszenia o zamówieniu


OFERTA WYKONAWCY

Nazwa (firma) Wykonawcy: ......................................................................................................................................................................................................................................................

Adres: .....................................................................................................................................................................................................................................................

Adres poczty elektronicznej .....................................................................................

Nr telefonu ......................................... Nr faksu .....................................................

Nr NIP ................................................................... Nr REGON.................................. KRS ..............................................


W związku z udziałem w postępowaniu nr CKPiDZ.2701.1.2018 na przeprowadzenie kursów na prawo jazdy kat. B oświadczamy, że:


1. Oferujemy realizację w/w usługi za cenę ryczałtową:

netto	…………………………… PLN

podatek VAT 0%

brutto	 zł, słownie……………………………………………………………………………………………… PLN

Koszt przeszkolenia 1 osoby wynosi: ……………………………………………………… PLN brutto
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2. jakość kształcenia (% zdawalności egzaminów):[footnoteRef:1] [1:  W przypadku nie wypełnienia stosownych pozycji, Zamawiający przyjmie dane wynikające z „Analizy statystycznej za okres od 01.01.2018 do 30.06.2018 r. w zakresie średniej zdawalności osób szkolonych w ośrodkach szkolenia kierowców wpisanych do rejestru przedsiębiorców prowadzonego przez Prezydenta Miasta Ruda Śląska oraz liczba uwzględnionych skarg na dany ośrodek” (http://www.rudaslaska.bip.info.pl/dokument. php?iddok=39096&idmp=459&r=r), a w przypadku Wykonawców mających swoje siedziby poza Miastem Ruda Śląska, Zamawiający zastosuje informacje równorzędne zamieszczone na stronach BIP jst będących siedzibą Wykonawcy. Jeżeli Zamawiający nie będzie w stanie pozyskać niezbędnych danych, Wykonawca otrzyma 0 pkt.] 


średnia zdawalność egzaminu teoretycznego: ………………………………………

średnia zdawalność egzaminu praktycznego: …………………………………………

W przypadku Wykonawców z poza Rudy Śląskiej, należy podać adres strony internetowej BIP z rankingiem OSK: ……………………………………………………………………………………

3. termin realizacji szkolenia: ……………………………………………………………………[footnoteRef:2] [2:  w przypadku niewypełnienia Zamawiający przyjmie, że Wykonawca wykona zamówienie w nieprzekraczalnym terminie do 120 dni od dnia zawarcia umowy, a Wykonawca otrzyma 0 pkt.] 


4. jakość personelu - wykształcenie pedagogiczne instruktorów skierowanych do realizacji

zamówienia[footnoteRef:3]: liczba osób z wykształceniem pedagogicznym: ……………………. [3:  W przypadku braku podania liczby osób Wykonawca otrzyma 0 pkt.] 


5. Oświadczamy, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia.
6. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią ogłoszenia o zamówieniu (w tym ze wzorem umowy) i nie wnosimy do niej żadnych zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte.
7. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w ogłoszeniu o zamówieniu.
8. Usługi objęte przetargiem zamierzamy:
a. wykonać samodzielnie w całości/w zakresie*……………………………………………………
b. powierzyć w zakresie: ………………………………………………………………………………………*
podwykonawcy ……………………………………………..………………………………………………….*
9. Wyrażamy zgodę na termin płatności do 30 dni od daty dostarczenia faktury.
10.  Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:4] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.[footnoteRef:5] [4:  rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).]  [5:  w przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).] 

11.  Oferta została złożona na…….… kolejno ponumerowanych stronach.
12.  Załącznikami do niniejszej oferty są:
1) 	
2) .	
3) 	
4) itd.


.........................................., dnia 		......................................................
Podpis wraz z pieczęcią osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy
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