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  Projektodawca: Gmina Busko-Zdrój / Miejsko – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Busku-Zdroju 

Projekt systemowy  „Zainwestuj w siebie – zmień własną przyszłość” oraz Projekt konkursowy „ Spółdzielnia 
Socjalna – szansą dla Ciebie ”  

jest realizowany na podstawie umowy ze Świętokrzyskim Biurem Rozwoju Regionalnego w Kielcach 
pełniącym rolę Instytucji Pośredniczącej I stopnia 

Biuro Projektu: 
Miejsko – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Busku-Zdroju 

ul. Kościuszki 2a; 28-100 Busko-Zdrój  
tel: 41-378-44-42 fax: 41-370-13-65,  e-mail: sekretariat@mgops.busko.pl 

 

 
 
 

Załącznik nr 2 
 
……………………………… 
      (pieczęć firmy)                                                                                       
 
 

FORMULARZ OFERTOWY 
Dane Wykonawcy Nazwa: ............................................................................................ 
Siedziba i adres:…………   .............................................................................................. 
Numer tel. i  faksu: ............................. 
Adres e-mail: ................................... 
 
 

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na: 
Organizacja usług szkoleniowo – doradczych w ramach realizacji projektów: 

„Zainwestuj w siebie – zmień własną przyszłość” – projekt systemowy  
oraz  

„Spółdzielnia Socjalna – szansą dla Ciebie” – projekt konkursowy” 
 

oferujemy realizację przedmiotu zamówienia za: 

CENĘ BRUTTO OGÓŁEM PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA ……………………….…… PLN: 
 
SŁOWNIE: 

................................................................................................................................... ZŁ, 
W TYM: 
 
1. SZKOLENIA WYMIENIONE W PKT. 3.1 W PKT. OD I DO  III: …………………………………..ZŁ. 
2. USŁUGA SZKOLENIOWO-DORADCZA WYMIENIONA W PKT. 3.1 PKT. IV     …………………….ZŁ. 
 
SZCZEGÓŁOWĄ KALKULACJĘ ZAOFEROWANEJ CENY PRZEDSTAWIA WYKONAWCA  KTÓREGO OFERTA ZOSTAŁA 

WYBRANA PRZED PODPISANIEM UMOWY. 
 
1. Na zaoferowaną cenę składa się; 

− Przeprowadzenie szkoleń i warsztatów w ilości godzin  zająć teoretycznych i praktycznych 
wskazanych  
w zakresie określonym w  załączniku nr 1 do SIWZ; 

− Każdy uczestnik otrzyma na własność w ramach kosztów szkolenia materiały wymienione  
opisane w SIWZ. 

2. Osobą do kontaktów z zamawiającym odpowiedzialną za wykonanie usługi i uprawnioną do 
zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego jest:    …………...................................... 

                 (imię i nazwisko, funkcja) 
3. Kierownikiem – koordynatorem  szkoleń oznaczonych literami jest: ………….………………………….…… 
- oświadczamy, że cena brutto obejmuje wszystkie koszty realizacji przedmiotu zamówienia;  
- oświadczamy, że uzyskaliśmy od Zamawiającego wszelkich informacji niezbędnych do 

rzetelnego sporządzenia niniejszej oferty zgodnie z wymogami określonymi w SIWZ; 
- oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze SIWZ i istotnymi postanowieniami umowy i nie wnosimy 

żadnych zastrzeżeń oraz uznajemy się za związanych określonymi w niej zasadami 
postępowania, przez okres 60 dni od daty otwarcia ofert; 
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................................................................... 
imię i nazwisko, podpisy osób upoważnionych do 
składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy 

 
 
- oświadczamy, że oferowany przedmiot zamówienia odpowiada wymaganiom określonym dla 

danego zadania opisanego w SIWZ; 
- oświadczamy, że zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na 

warunkach,  
w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego; 

- oświadczamy, że jesteśmy (jestem) upoważnieni do reprezentowania Wykonawcy; 
- oświadczamy, że wszystkie kartki naszej oferty łącznie ze wszystkimi załącznikami są 

ponumerowane i cała oferta składa się z.................stron. 
 
Załącznikami do niniejszej oferty są: 

........................................................................................... 

........................................................................................... 
 
 

......................................... dnia ......................................... 
 
 

................................................................... 
imię i nazwisko, podpisy osób upoważnionych do 
składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


