[image: image1.emf]

[image: image2.emf]

	Pieczęć firmowa Wykonawcy


Załącznik nr 1 do SIWZ

FORMULARZ  OFERTOWY 

Nazwa Wykonawcy/Wykonawców w przypadku oferty wspólnej:

…………………………………………………………………..

Adres*:………………………………………………………….

Tel*:…………………………………………………………….

REGON*: ……………………………………………………...

NIP*: …………………………………………………………..

Fax.* na który zamawiający ma przesyłać korespondencję: ………………………….

* - w przypadku oferty wspólnej należy podać dane dotyczące Pełnomocnika Wykonawcy. 

Zarząd Szkół i Przedszkoli w Biskupcu

al. Niepodległości 4A,

11-300 Biskupiec

Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego trybie przetargu nieograniczonego
na „Świadczenie usług doradztwa w Gimnazjum na terenie Gminy Biskupiec".
oferuję(emy) wykonanie usług będących przedmiotem zamówienia, zgodnie z wymaganiami określonymi w SIWZ za cenę:

Zadanie 1

	Świadczenie usług doradztwa w Gimnazjum nr 1

w Biskupcu, 

ul. Ludowa 5, 

11-300 Biskupiec
	Cena brutto za 1 h zł
	Ilość godzin
	Wartość brutto całej usługi zł

	
	
	100
	

	Wartość całej usługi słownie zł: ……………………………………………………………………………………………


Zadanie 2 

	Świadczenie usług doradztwa w Zespole Szkół w Czerwonce Czerwonka 15, 

11-300 Biskupiec

	Cena brutto za 1 h zł
	Ilość godzin
	Wartość brutto całej usługi zł

	
	
	100
	

	Wartość całej usługi słownie zł: ………………………………………………….…………………………………………


Zadanie 3 

	Świadczenie usług doradztwa w Zespole Szkół w Kobułtach, 

Kobułty 80, 

11-300 Biskupiec
	Cena brutto za 1 h zł
	Ilość godzin
	Wartość brutto całej usługi zł

	
	
	560
	

	Wartość całej usługi słownie zł: …………………………………………………….………………………………………


1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze SIWZ (w tym ze wzorem umowy) i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte.

2. Oświadczamy, że cena brutto zawiera wszystkie koszty wykonania zamówienia w tym podatek VAT, z uwzględnieniem wszystkich postanowień zawartych w SIWZ. 

3. Oświadczam(y), że jestem(eśmy) związany(i) z niniejszą Ofertą przez 30 dni licząc od dnia upływu terminu składania ofert. 

4. Nie uczestniczę(ymy) w jakiejkolwiek innej ofercie dotyczącej niniejszego postępowania. 

5. Niniejszą Ofertę składam we własnym imieniu / jako Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia (niepotrzebne skreślić). 

6. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, określonymi w SIWZ i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w SIWZ, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

7. Oświadczam, iż niniejsze postępowanie wykonam własnymi siłami / przy udziale podwykonawców* (niepotrzebne skreślić). Rodzaj i zakres prac powierzonych podwykonawcom:

1. _____________________________________________________________________
2. _____________________________________________________________________
8. Niniejszym informujemy, iż informacje składające się na ofertę, zawarte na stronach od____
do ____ stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów Ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i jako takie nie mogą być ogólnie udostępnione.

9. Ofertę niniejszą składamy na _________ kolejno ponumerowanych stronach.

10. WRAZ Z OFERTĄ składamy następujące oświadczenia i dokumenty: 

___________________________________________________________________________​​​​​​_____
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
…………........................................................

Podpis (y) i pieczęć imienna osób uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy

/ w przypadku oferty wspólnej – podpis pełnomocnika Wykonawców /

Załącznik nr 2

Opis przedmiotu zamówienia
Przedmiotem zamówienia jest doradztwo zawodowe dla uczniów klas III gimnazjów, prowadzone w cyklu dwuletnim tj. od września 2013 do czerwca 2014 oraz od września 2014 do czerwca 2015.  

Celem realizacji zajęć jest wzrost świadomości na temat roli swoich predyspozycji przy wyborze dalszej ścieżki edukacyjnej.

Zajęcia z doradztwa zawodowego przeznaczone są dla uczniów klas III gimnazjów. Zajęcia będą miały charakter spotkań z doradcą zawodowym, których celem jest właściwe określenie ścieżki rozwoju edukacyjno-zawodowej absolwentów gimnazjum. Zajęcia będą prowadzone w grupach do piętnastu osób a ich finalnym celem jest stworzenie Indywidualnego Planu Rozwoju, który będzie łączył diagnozę predyspozycji zawodowych gimnazjalistów oraz właściwe wytyczne w zakresie poruszania się po rynku ofert edukacyjno-zawodowych. 

Zajęcia będą się odbywały na terenie szkół: Gimnazjum nr 1 w Biskupcu, Zespołu Szkół w Czerwonce oraz Zespołu Szkół w Kobułtach. 
W Gimnazjum nr 1 w Biskupcu zaplanowano utworzenie 4 grup na semestr, max. liczba dzieci w grupie 15. Łączna liczba grup w okresie 2 lat szkolnych wynosi 16. Ponadto przewidziano zajęcia indywidualne z doradcą w liczbie 400h w ciągu 2 lat szkolnych, po 2h na jedną osobę. Przewidywana liczba uczestników 217.
	Doradztwo zawodowe
	Ilość godzin

	
	Rok 2013
	Rok 2014
	Rok 2015

	Gimnazjum nr 1 w Biskupcu
	zajęcia grupowe
	40
	80
	40

	
	zajęcia indywidualne
	100
	200
	100


W Zespole Szkół w Czerwonce zaplanowano utworzenie 1 grupy na semestr, max. liczba dzieci w grupie 15. Łączna liczba grup w okresie 2 lat szkolnych wynosi 4 . Ponadto przewidziano zajęcia indywidualne z doradcą w liczbie 60h w ciągu 2 lat szkolnych, po 2h na jedną osobę. Przewidywana liczba uczestników 41.
	Doradztwo zawodowe
	Ilość godzin

	
	Rok 2013
	Rok 2014
	Rok 2015

	Zespół Szkół w Czerwonce
	zajęcia grupowe
	10
	20
	10

	
	zajęcia indywidualne
	15
	30
	15


W Zespole Szkół w Kobułtach zaplanowano utworzenie 1 grupy na semestr, max. liczba dzieci w grupie 15. Łączna liczba grup w okresie 2 lat szkolnych wynosi 4. Ponadto przewidziano zajęcia indywidualne z doradcą w liczbie 60h w ciągu 2 lat szkolnych, po 2h na jedną osobę. Przewidywana liczba uczestników 44.
	Doradztwo zawodowe
	Ilość godzin

	
	Rok 2013
	Rok 2014
	Rok 2015

	Zespół Szkół w Kobułtach
	zajęcia grupowe
	10
	20
	10

	
	zajęcia indywidualne
	15
	30
	15


Załącznik Nr 3 do SIWZ
[image: image1.emf]        ________________________,_______________

     ( pieczęć firmowa )

                   

              ( miejscowość )                             ( data ) 

Oświadczenie O spełnianiu warunków udziału w postępowaniu określonych w art. 22 ust. 1 Pzp

Ja, niżej podpisany, reprezentując Wykonawcę, wskazanego w nagłówku, jako upoważniony na piśmie lub wpisany w odpowiednich rejestrach, w imieniu reprezentowanego przeze mnie Wykonawcy oświadczam, że spełniam(-y) następujące warunki dotyczące: 

1) posiadania uprawnień do wykonywania działalności stanowiącej przedmiot niniejszego zamówienia, 

2) posiadania wiedzy i doświadczenia
3) dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia 
4) sytuacji ekonomicznej i finansowej
Uwaga:

Składając niniejsze oświadczenie należy pamiętać, że zgodnie z art. 297§1 kodeksu karnego kto, w celu uzyskania dla siebie lub innej osoby kredytu, pożyczki bankowej, gwarancji kredytowej, dotacji, subwencji lub zamówienia publicznego, przedkłada fałszywe lub stwierdzające nieprawdę dokumenty albo nierzetelne pisemne oświadczenia dotycząc okoliczności mających istotne znaczenie dla uzyskania takiego kredytu, pożyczki bankowej, gwarancji kredytowej, dotacji, subwencji lub zamówienia publicznego podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat  5”.

                                                                               _______________________________

podpis osoby(osób) uprawnionej(ych)

                                                                                     
do reprezentowania Wykonawcy

Załącznik nr 4 do SIWZ

________________________                  

              ________________,_________

( pieczęć firmowa )

                   
                             ( miejscowość )         ( data ) 
Oświadczenie

o braku podstaw do wykluczenia z powodu istnienia okoliczności  o których mowa w  art. 24 ust. 1 Ustawy z dnia 29.01. 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2013 r.,  poz. 907 ze zm.).
Dotyczy postępowania o udzielenie zamówienia publicznego przedmiotem, którego jest  usługa pn.: Świadczenie usług doradztwa w gimnazjach na terenie Gminy Biskupiec 
Ja/My (imię i nazwisko) ______________________________________________________________
działając w imieniu i na rzecz Wykonawcy  ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
/nazwa i adres wykonawcy/

upoważniony/upoważnieni na piśmie lub wpisany (-ni) w odpowiednich rejestrach, oświadczam (-y), że jako Wykonawca nie podlegam (-y) wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych.

 





 _________________________________________

podpis osoby(osób) uprawnionej(ych)

                                                                                     
do reprezentowania Wykonawcy

Załącznik Nr 5 do SIWZ
__________________________              
         

                 _____________________,________________

( pieczęć firmowa wykonawcy )
                  
              
                        ( miejscowość )                   ( data )

WYKAZ OSÓB
	Imię i nazwisko osoby, która będzie uczestniczyć                    w wykonywaniu zamówienia
	Wykształcenie
	Opis doświadczenia niezbędnego do wykonania zamówienia
	Informacja o podstawie do dysponowania osobami (np. umowa o pracę, umowa zlecenie)

	
	
	kwalifikacje zawodowe
	Doświadczenie w zakresie doradztwa zawodowego

 [w latach]
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


*wypełnić do każdego zadania osobno
           _________________________________________

podpis osoby(osób) uprawnionej(ych)

                                                                                     
do reprezentowania Wykonawcy

Ponadto oświadczam, że osoby uczestniczące w niniejszym postępowaniu posiadają wymagane uprawnienia, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień (zgodnie z pkt 2.2   SIWZ, tj. posiadają stopień awansu zawodowego minimum nauczyciela kontraktowego, oraz posiadają wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym oraz  szczegółowe kwalifikacje określone w Rozporządzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12 marca 2009 r. w sprawie szczegółowych kwalifikacji wymaganych od nauczycieli oraz określenia szkół i wypadków, w których można zatrudnić nauczycieli nie mających  wyższego wykształcenia lub ukończonego zakładu kształcenia nauczycieli (Dz. U. z 2009 r., Nr 50, poz. 400), odpowiednie dla poszczególnych zajęć opisanych w Załączniku nr 1 do SIWZ.       
                                                                                       ______________________________________

podpis osoby(osób) uprawnionej(ych)

                                                                                     
do reprezentowania Wykonawcy

Załącznik nr 6 do SIWZ
__________________________              
 

 _____________________,________________

( pieczęć firmowa wykonawcy )
                  
             
            ( miejscowość )                   ( data )

WYKAZ GŁÓWNYCH USŁUG WYKONANYCH W OKRESIE OSTATNICH TRZECH LAT*
	Lp.
	Nazwa i adres podmiotu,

który zrealizował usługę
	Zakres zadania
	Ilość przeprowadzonych godzin zajęć z doradztwa zawodowego  
	Data wykonania usługi
	Odbiorca

usługi

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


* należy podać wszystkie informacje, pozwalające jednoznacznie stwierdzić czy wykonawca spełnienia warunek określony w SIWZ tj. Wykonawca musi wykazać, że należycie wykonał w okresie  ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, co najmniej 100 godzin zajęć doradztwa zawodowego.
                                                                                  ______________________________________

podpis osoby(osób) uprawnionej(ych)

                                                                                     
do reprezentowania Wykonawcy

Do wykonanych usług należy załączyć dowód potwierdzający, że usługa ta została wykonana należycie.
Załącznik nr  7  do SIWZ

________________________                  
              
________________,_________

( pieczęć firmowa )

                   
                               ( miejscowość )         ( data ) 
Oświadczenie

1. Oświadczam, że podmiot, który reprezentuję (reprezentujemy) nie jest członkiem grupy kapitałowej, o której mowa w pkt. 6 SIWZ*
2. Oświadczam, że podmiot, który reprezentuję (reprezentujemy) jest członkiem grupy kapitałowej, o której mowa w pkt 6.3 SIWZ. 

W skład ww. grupy kapitałowej wchodzą następujące podmioty: *
……………………………………………………

……………………………………………………

……………………………………………………

* - niepotrzebne skreślić

Uwaga:

Składając niniejsze oświadczenie należy pamiętać, że zgodnie z art. 297§1 kodeksu karnego kto, w celu uzyskania dla siebie lub innej osoby kredytu, pożyczki bankowej, gwarancji kredytowej, dotacji, subwencji lub zamówienia publicznego, przedkłada fałszywe lub stwierdzające nieprawdę dokumenty albo nierzetelne pisemne oświadczenia dotycząc okoliczności mających istotne znaczenie dla uzyskania takiego kredytu, pożyczki bankowej, gwarancji kredytowej, dotacji, subwencji lub zamówienia publicznego podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat  5”.

                                                                                           ___________________________________ 

              podpis osoby(osób) uprawnionej(ych)

                                                                                     
             do reprezentowania Wykonawcy
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