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WZÓR FORMULARZA OFERTY



Pieczęć wykonawcy

	Centrum Edukacji i Wsparcia „RES-GEST”
	ul. Langiewicza 22, 35-085 Rzeszów
	NIP: 813 173 78 05, REGON: 690022010



W odpowiedzi na zapytanie ofertowe dotyczące:

Przedmiotem zamówienia jest świadczenie usługi polegającej na przeprowadzeniu kursów zawodowych dla 15 osób niepełnosprawnych z orzeczeniem o niepełnosprawności znacznej, umiarkowanej/lekkiej – niesłyszący/słabosłyszący z województwa podkarpackiego „Pierwszy krok do zatrudnienia – Integracja społeczno – zawodowa niesłyszących i słabosłyszących”.  Projekt jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego  w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Działania 7.2  Przeciwdziałanie wykluczeniu i wzmocnienie sektora ekonomii społecznej, Poddziałania 7.2.1 Aktywizacja zawodowa i społeczna osób zagrożonych wykluczeniem społecznym. 

1) Działając w imieniu własnym (imię i nazwisko, adres) 
………………………………………...................................
……………………………………………………….……..
……………………………………………………….……..
…………………………………………………………….., oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia:

Część I - Warsztaty kompetencji społecznych
za jedną grupę (16 godzin) ………………………………………………………..……zł 
(słownie) …………………………………………………………..………………………………………
Łącznie za dwie grupy ………………………………………………………..……zł 
(słownie) …………………………………………………………..………………………………………

Część II   - Kursy zawodowe
1. Kurs magazynier z modułem obsługa wózka widłowego lub obsł. kas fiskalnych lub towaroznawstwo za kwotę brutto  za osobę (160 godzin) ………………………………………………………..……zł 
(słownie) …………………………………………………………..………………………………………
2. Kurs Opiekunka osób starszych, zależnych  i dzieci za kwotę brutto
za osobę (160 godzin) ………………………………………………………..……zł 
(słownie) …………………………………………………………..………………………………………
3. Kurs pracownik biurowy z podstawami obsługi stron internetowych za kwotę brutto
za osobę (160 godzin) ………………………………………………………..……zł 
        (słownie) …………………………………………………………..……………………………

Łącznie suma za wszystkie osoby za wszystkie kursy części II

= …………………………zł  słownie) ……………………..………………………..………

4. Oświadczam, że zamówienie zrealizuję w ustalonym terminie.
5. Oświadczam, że posiadam doświadczenie w realizacji szkoleń zawodowych.
6. Oświadczam, że dysponujemy osobami zdolnymi do realizacji zamówienia, 
7. Oświadczam, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w zapytaniu ofertowym, tj. 30 dni od daty jej otwarcia.
8. Oświadczam, iż oferuję przedmiot zamówienia zgodny z wymaganiami i warunkami opisanymi w zapytaniu ofertowym.


…….…..…………,dnia………………..                                  ……………………………………
Miejscowość                                                                                  podpis osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli imieniu Oferenta
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