
OFERTA SZKOLENIOWA

Dotyczy zaproszenia do składania ofert z dnia ……….……..

znak: CAZ.DU………………..…. 
I. Dane Instytucji szkoleniowej:

1. Nazwa instytucji szkoleniowej..........................................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………………………………..…..

2.Adres ................................................................................................................................................................

3.NIP …………….…………..…… REGON……..……….………………… PKD ……………..……………..………

Numer wpisu do rejestru instytucji szkoleniowych prowadzonego przez Wojewódzki Urząd Pracy właściwy  ze względu na siedzibę instytucji: ………………………….…………………………….……………………………..

4.Działalność prowadzona jest na podstawie:………………...………………………….……………………………

5.Nr telefonu ..............................................faks.................................................e-mail………..………………..…

6.Nazwa i numer rachunku bankowego: ……………………………………………………………………..............................................................................

7.Osoba uprawniona do zawarcia umowy (imię i nazwisko, stanowisko) ……………….......................................................................................................................................................

8. Osoba upoważniona do kontaktu (imię i nazwisko, stanowisko, numer telefonu) …….……………………….

…………………………………………………………………………………………...……………….………………...

II. Nazwa szkolenia…………………………………………………………………………………..……………
………………………………………………………………………………………………………….…….……………..

III. Proponowany termin szkolenia:

1. Data rozpoczęcia szkolenia:……………………………………………………………..……………………………

2. Data zakończenia szkolenia:…………………………………………………………….……………………………

3. Termin egzaminu (jeżeli dotyczy)………………………………………………………...…………………………..

1) kurs musi być realizowany według planu nauczania obejmującego przeciętnie nie mniej niż 25 godzin zegarowych w tygodniu (godzina zegarowa szkolenia liczy 60 minut i obejmuje zajęcia edukacyjne liczące 45 minut oraz przerwę liczącą 15 minut;

2) zajęcia nie będą prowadzone drogą elektroniczną, metodą e-learningową.
IV. Czas trwania szkolenia:

1. Liczba dni:……………………..………………..........

2. Ilość godzin zegarowych: 
    ogółem:………..………….  tym:

   -  zajęcia teoretyczne…………………..…….….……

   -  zajęcia praktyczne ………………..…………..……     

V. Miejsce odbywania szkolenia:

Miejsce realizacji szkolenia teoretycznego –…………………………………………………………………………..………………………………………
Miejsce realizacji  szkolenia praktycznego –  …………………………………………………………………………………...………………….…………..
VI. Miejsce zakwaterowania i wyżywienia uczestnika szkolenia (w przypadku, gdy Urząd wystąpił o ofertę łącznie z kosztem zakwaterowania i wyżywienia) ……………………………….……
…………………………………………………………………………………………………………………..

VI. Koszt organizacji szkolenia:

	WYLICZENIE KOSZTU PRZEPROWADZENIA SZKOLENIA:

	1.
	Cena za szkolenie, w tym na koszt szkolenia składają się:

należność przysługująca instytucji szkoleniowej, koszt materiałów szkoleniowych, koszty związane z eksploatacją pomieszczeń                      i sprzętu, koszty wynagrodzenia, koszt ubezpieczenia od następstw nieszczęśliwych wypadków w przypadku osób nieposiadających prawa do stypendium oraz osób posiadających prawo do stypendium,  o którym mowa w art.41 ust 3b ustawy (dodatkowo koszt zakwaterowania i wyżywienia – jeśli dotyczy)
	……………………………



	2
	Liczba godzin szkolenia:
	……………………………

	3.


	Koszt osobogodziny: 
	……………………………


VII. Dostosowanie programu szkolenia odpowiednio do identyfikowanego na rynku pracy zapotrzebowania na kwalifikacje: 

TAK           NIE 

VIII. Jakość oferowanego programu szkolenia, w tym wykorzystanie standardów kwalifikacji zawodowych i modułowych programów szkoleń zawodowych dostępnych w bazach danych prowadzonych przez ministra (www.kwalifikacje.praca.gov.pl)

TAK           NIE 

IX. Sposób nadzorowania przebiegu szkolenia (podać imię i nazwisko osoby nadzorującej): ……………………………….……………………………………………………………………….…………
X. Posiadane przez instytucje szkoleniową certyfikaty jakości systemu zarządzania jakością kształcenia / szkolenia wydanego na siedzibę firmy na podstawie międzynarodowych norm np. ISO/ TÜV oraz/lub certyfikatów jakości usług zgodnych z kierunkiem szkolenia (wymienić aktualne oraz dołączyć kserokopie do oferty):  ……………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………….…….
……………………………………………………………………………..……………………………………
……………………………………………………………………………..……………………………………
XI. Prowadzenie analiz skuteczności i efektywności przeprowadzonych szkoleń 

TAK           NIE 

XII. Wykaz kadry dydaktycznej (wykładowcy, instruktorzy), która będzie uczestniczyć                        w wykonaniu szkolenia

	Lp.
	Imię 
i nazwisko
	Wykształcenie/Kwalifikacje zawodowe
	Opis doświadczenia zawodowego związanego z zakresem szkolenia w okresie ostatnich trzech lat              
	Opis kwalifikacji dostosowanych do zakresu szkolenia
	Informacja 
o podstawie do dysponowania osobą

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


XIII. Wykaz pomieszczeń, które zostaną wykorzystane do realizacji szkolenia
	Lp.
	Lokalizacja szkolenia
	Liczba, jakość, wielkość pomieszczeń wykorzystywanych pry realizacji szkolenia
	Podstawa dysponowania zasobami. Forma własności np. dzierżawiony, własny

	Zajęcia teoretyczne
	
	
	

	Zajęcia praktyczne
	
	
	


XIII.  Wykaz sprzętu wykorzystywanego do potrzeb szkolenia
	Lp.
	Nazwa sprzętu, maszyny, urządzeń,  wyposażenia sal dydaktycznych, pomocy dydaktycznych, etc.
	Ilość

sztuk
	Ilość / uczestnika
	Informacja  o podstawie  dysponowania tymi zasobami.

Forma własności /np. dzierżawiony, własny, wypożyczony/

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


XIV. Wykorzystywany do realizacji zajęć szkoleniowych sprzęt  spełnia wymogi bezpieczeństwa, zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami  prawa oraz zostaną zapewnione odpowiednie warunki BHP. Pomieszczenia z których będą korzystać uczestnicy szkolenia są przystosowane pod względem BHP, sanitarnym i ppoż. stosownie do przeznaczenia. 

TAK           NIE 

XV. Doświadczenie instytucji szkoleniowej w realizacji szkoleń z obszaru szkolenia (Wykonawca wykazuje tylko i wyłącznie doświadczenie własnego oddziału w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert. Do oceny będą brane tylko te szkolenia które zostaną potwierdzone referencjami dołączonymi do formularza oferty)

	Nazwa szkolenia
	Liczba osób przeszkolonych


	Szkolenie grupowe **/ szkolenie indywidualne
	Termin wykonania od-do

 (dd-mm-rr)
	Odbiorca usługi szkoleniowej
	Miejsce realizacji
	Dokument potwierdzający należyte wyk. usługi

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


**Szkolenie grupowe oznacza szkolenie grupy co najmniej 5 osób w ramach jednego zlecenia                                 od kontrahenta.  

19. Rodzaj dokumentu/ów potwierdzającego/cych ukończenie szkolenia i uzyskanie kwalifikacji (wzór/y  w załączeniu):

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Wyrażam zgodę na pokrycie z własnych środków kosztów ubezpieczenia od następstw nieszczęśliwych wypadków uczestnika/ów szkolenia, który/rzy w trakcie jego trwania podejmie/ą zatrudnienie, inna pracę zarobkową lub działalność gospodarczą  a szkolenie nadal będzie/ą kontynuować. 

Kryteria oceny ofert dostępne na stronie internetowej urzędu https://debica.praca.gov.pl/
w Zakładce ………..Wzór  umowy szkoleniowej dostępny jest w Zakładce………………………. – podmenu Wzór umowy. 

OŚWIADCZAM/Y, iż:

1) dokumenty i oświadczenia złożone z niniejszą ofertą są aktualne (art.297 §1KK
);
2) spełniam, zgodnie z ustawą  z dnia 29 stycznia 2004r. – Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1843), warunki udziału w niniejszym postępowaniu oraz oświadczam, że wszelkie informacje podane w niniejszej ofercie, złożone oświadczenia oraz przedłożone jako załączniki dokumenty są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym na dzień złożenia oferty.

Wiarygodność informacji podanych w ofercie i załączonych do niego dokumentach potwierdzam(my) własnoręcznym(mi) podpisem(ami)

3) Oświadczam, że wypełniłem/am obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 Rozporządzenia 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 („RODO”) oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem/am w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.

.............................dnia...................                              ………………………………………………                                                      

                    
                                                                (                   podpis  osoby upoważnionej)                    

Załączniki:  
1) Program szkolenia (załącznik nr 1);
2) Harmonogram szkolenia (załącznik nr 2);
3) Oświadczenie instytucji szkoleniowej dotyczące warunków niebezpiecznych, szkodliwych lub czynników uciążliwych występujących w trakcie szkolenia (załącznik nr 3);
4) Klauzula informacyjna Powiatowego Urzędu Pracy w Dębicy dotycząca danych osobowych Wykonawcy będącego osobą fizyczną lub spółką cywilną oraz inną spółką nieposiadającą osobowości prawnej                    (w zakresie danych osobowych wspólników) (załącznik nr 4);
5) Wzór ankiety ewaluacyjnej dla uczestnika(ów) szkolenia (załącznik nr 5);
6) Wzór/ory zaświadczenia/ń i / lub innego dokumentu/ów potwierdzającego/ych ukończenie szkolenia                          i uzyskanie kwalifikacji;
7) Kserokopia/e dokumentu/ów potwierdzającego/ych upoważnienie do reprezentacji i podpisania umowy osoby wskazanej w ofercie, np.: pełnomocnictwo, powołanie, mianowanie (jeżeli nie wynika to z wpisu do Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności  Gospodarczej (CEIDG) lub Krajowego Rejestru Sądowego).















( DANE  INSTYTUCJI  SZKOLENIOWEJ)








� art. 297 § 1 k.k. Kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego, od banku lub jednostki organizacyjnej prowadzącej podobną działalność gospodarczą na podstawie ustawy albo od organu lub instytucji dysponujących środkami publicznymi – kredytu, pożyczki pieniężnej, poręczenia, gwarancji, akredytywy, dotacji, subwencji, potwierdzenia przez bank zobowiązania wynikającego z poręczenia lub z gwarancji lub podobnego świadczenia pieniężnego na określony cel gospodarczy, instrumentu płatniczego lub zamówienia publicznego, przedkłada podrobiony, przerobiony, poświadczający nieprawdę albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oświadczenie dotyczące okoliczności o istotnym znaczeniu dla uzyskania wymienionego wsparcia finansowego, instrumentu płatniczego lub zamówienia, podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5.


§ 2. Tej samej karze podlega, kto wbrew ciążącemu obowiązkowi, nie powiadamia właściwego podmiotu o powstaniu sytuacji mogącej mieć wpływ na wstrzymanie albo ograniczenie wysokości udzielonego wsparcia finansowego, określonego w § 1, lub zamówienia publicznego albo na możliwość dalszego korzystania z instrumentu płatniczego.





