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Załącznik Nr 1 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK

……………………………

   Pieczęć firmy, NIP

Gminny Ośrodek 

Pomocy Społecznej 

w Inowrocławiu
OFERTA W SPRAWIE WYKONANIA ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO


Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym  na wykonanie zamówienia „Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”

      1.Dane dotyczące Wykonawcy /Wykonawców w przypadku oferty wspólnej*:

Nazwa…………………………………………………………………………………………

Siedziba…………………………...…………….…………………………………………….

Nr telefonu………………………………….......................…………………………………..

Faks ………………………………………..................................……………………………..

e-mail ………………………………………………..............................……………………..

nr NIP …………………………………………………………………………………………

nr REGON ……………………………………………………………………………………

oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami zawartymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia za cenę:

	Część

zamówienia
	Tytuł szkolenia
	Cena brutto przeszkolenia
	Liczba osób
	Łączna wartość

	
	
	1 osoby
	
	w tym podatek VAT
	
	w zł
	słownie

	I.
	Pracownik małej gastronomi.
	
	
	
	3
	
	

	II.
	Kurs prawo jazdy kat. B

	
	
	
	18
	
	

	III
	Florystyka i zdobienie przedmiotów
	
	
	
	4
	
	

	IV
	Pracownik hurtowni z obsługą wózka jezdniowego
	
	
	
	1
	
	

	V
	Wizaż i zdobienie paznokci
	
	
	
	1
	
	

	VI
	Operator maszyn do prac ziemnych
	
	
	
	2
	
	

	VII
	Nowoczesny sprzedawca z obsługą komputera i kasy fiskalnej
	
	
	
	9
	
	

	VIII
	Opiekun osób starszych
	
	
	
	2
	
	

	IX
	Pracownik administracyjno-biurowy
	
	
	
	1
	
	


1.Szkolenie stanowiące przedmiot zamówienia wykonam w terminie do dnia ……………………………… określonym w specyfikacji istotnych warunków zamówienia. 

    2. Przedmiot zamówienia zamierzam wykonać osobiście /następujący zakres usługi            
       ………………………………………………………………………   
       ………………….. powierzę do wykonania podwykonawcy – podmiotowi 
       udostępniającemu swoje zasoby.

   3.Cena ofertowa zawiera wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotowego    
      zamówienia.

Oświadczam, że:

1. Zapoznałem się ze SIWZ i nie wnoszę do niej żadnych zastrzeżeń oraz uzyskałem 
     wszystkie informacje konieczne do złożenia oferty.

2. Akceptujemy istotne postanowienia, które zostaną wprowadzone do treści zawieranej 
    umowy oraz termin realizacji przedmiotu zamówienia podany przez Zamawiającego,    
    uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez 30 dni od dnia upływu terminu składania 
    ofert.
3. Nie przewidujemy powierzenie podwykonawcom realizacji zamówienia./ Przewidujemy 
    powierzenie podwykonawcom realizacji zamówienia w części ………………… w zakresie 
    ………………….... . *
4. Przedmiot zamówienia zrealizowany zostanie zgodnie z umową.
5. W   przypadku   udzielenia   nam    zamówienia   zobowiązujemy   się   do   zawarcia      
    umowy  w  miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego;

6. Na potwierdzenie spełnienia warunków i  wymagań Zamawiającego do oferty załączam    

      następujące oświadczenia i dokumenty**:

· ..............................................

· ..............................................

        -    ..............................................

7. Oferta zawiera .............. ponumerowanych stron
……………………………….…… dnia………………………



         

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

(podpis osoby/osób wskazanych w dokumentach uprawnionych/ej do występowania w obrocie prawnym do reprezentowania oferenta i składania oświadczeń
*Niepotrzebne skreślić.
**Proszę wymienić wszystkie oświadczenia i dokumenty dołączone do oferty.

Załącznik Nr 2 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK
dot. przetargu nieograniczonego na:
„Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Nazwa i adres wykonawcy ……………………………………………………………………………………………………………………………... ……………………………………………………………………

Imię i nazwisko osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
OŚWIADCZENIE 

o spełnianiu warunków do udziału w postępowaniu 

o udzielenie zamówienia publicznego 

(art. 22  ustawy Prawo zamówień publicznych)


Przystępując  do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na „Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej uczestniczących w projekcie systemowym „Lepsze jutro” realizowanym w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej” oświadczam, że :

1. Posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień,

2. Posiadam niezbędną wiedzę i doświadczenie. Warunki w zakresie posiadania wiedzy i doświadczenia/dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia/sytuacji ekonomicznej i finansowej spełniam na podstawie art. 26 ust. 2b ustawy Prawo zamówień publicznych. 

3. Dysponuje odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia

4. Znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia

………………………., dnia……………………                                                                                                     

                                                                                                                ……………………………………………

                                                                          (podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 

                                                                                                do występowania w imieniu wykonawcy)            

Załącznik Nr 3 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK
dot. przetargu nieograniczonego na:
Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Wykaz zamówień 

zrealizowanych przez Wykonawcę w okresie ostatnich trzech lat 

przed upływem terminu składania ofert 

Nazwa i adres wykonawcy ……………………………………………………………………………………………………………………………... ……………………………………………………………………

Imię i nazwisko osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
	dot. części zamówienia
	Rodzaj, zakres zamówienia i miejsce realizacji
	Termin realizacji od – do

(podać rok i miesiąc)
	Nazwa zamawiającego*

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


*należy dołączyć odpowiednio dokumenty potwierdzające należyte wykonanie zamówienia min. trzech usług do każdej części zamówienia

…………………………………………………………




(podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 

                                                                  do występowania w imieniu wykonawcy)            

Załącznik Nr 4 do SIWZ  GOPS.FK.271.5.2012.KK
dot. przetargu nieograniczonego na:
Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Nazwa i adres wykonawcy …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Imię i nazwisko osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Wykaz zaplecza technicznego na realizację szkoleń

	Część 

zamówienia
	Wykaz sal z wskazaniem adresu oraz sprzętu (sprzęt 
audiowizualny, zestawy komputerowe połączone z Internetem) oraz inne istotne zagadnienia i urządzenia dotyczące prawidłowego wykonania szkolenia, w tym dotyczące części praktycznej.
	Podstawa dysponowania zasobami

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


              …………………………………………………………… 




                      (data, podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 

                                                                        do występowania w imieniu wykonawcy)            

Załącznik Nr 5 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK
dot. przetargu nieograniczonego na :
Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Wykaz osób przewidzianych do realizacji zamówienia 

Nazwa i adres wykonawcy …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Imię i nazwisko osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
	Część zamówienia
	Zakres czynności do wykonania w zamówieniu
	Imię i Nazwisko


	doświad-

czenie/staż
	Opis posiadanych uprawnień, kwalifikacji i wykształcenia
	Podstawa do dysponowania osobą

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


……………………………………………………






(podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 

                                                                                         do występowania w imieniu wykonawcy)            

Załącznik Nr 6 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK

dot. przetargu nieograniczonego na:
Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Nazwa i adres wykonawcy …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Imię i nazwisko osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
OŚWIADCZENIE 

o braku podstaw do wykluczenia z postępowania 

(art. 24 ustawy Prawo zamówień publicznych)


Ubiegając się o zamówienie publiczne prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego o wartości szacunkowej nie przekraczającej równowartości kwoty 200.000 Euro  na „Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu kursów zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej uczestniczących w projekcie systemowym „Lepsze jutro” realizowanym w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej” 
 oświadczam, że :


nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ustawy Prawo zamówień publicznych.

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

                                                                           (podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 

                                                                             do występowania w imieniu wykonawcy)            

Załącznik Nr 7 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK
dot. przetargu nieograniczonego na:
Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Nazwa i adres wykonawcy …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Imię i nazwisko osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Doświadczenie Wykonawcy w organizowaniu  szkoleń/warsztatów/kursów odpowiadających tematyką zakresowi tematycznemu objętemu niniejszym zamówieniem 

	Dotyczy

części  zamówienia

zgodnie, że szczegółowym opisem przedmiotu zamówienia
	Lp.
	Przedmiot zamówienia (nazwa kursów)  i termin oraz miejsce przeprowadzenia 
	Odbiorcy

(grupa zawodowa, liczba osób)

	Część .....


	1
	
	

	
	2
	
	

	
	…
	
	

	Część .....
	1
	
	

	
	2
	
	

	
	…
	
	


Oświadczam/y, iż wszystkie informacje przedstawione powyżej są zgodne ze stanem faktycznym oraz że ww. szkolenia/ warsztaty/ kursy  odpowiadają tematyką zakresowi tematycznemu objętemu niniejszym zamówieniem stosownie do  części zamówienia.

..............................., dn. ........................                            ……………….…………………........................................................               
               Miejscowość i data                                                                                       (podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 
                                                                                                                          do występowania w imieniu wykonawcy)            

Załącznik Nr 8 do SIWZ GOPS.FK.271.5.2012.KK
dot. przetargu nieograniczonego na: 

 „Usługa polegająca na zorganizowaniu i przeprowadzeniu szkoleń zawodowych dla klientów Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu jako jednostka organizacyjna Gminy Inowrocław realizującego projekt systemowy „Lepsze jutro” w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII Promocja integracji społecznej, Poddziałanie 7.1.1 Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”
Istotne dla stron postanowienia, które zostaną wprowadzone do treści zawieranej umowy

zawarta w dniu  …………………………  pomiędzy Gminnym Ośrodkiem Pomocy Społecznej w Inowrocławiu z siedzibą w Inowrocławiu przy ul. Królowej Jadwigi 43,         NIP  556-24-40-669  REGON 093042606 reprezentowanym przez: 

……………………………………– Kierownik Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Inowrocławiu,

…………………………………… – Główny Księgowy

zwanym w dalszej części umowy Zamawiającym

a ……………………………………………………………………………………………………………………………..

reprezentowanym przez

……………………………………………………………

Zwanym w dalszej części umowy Wykonawcą 

W wyniku wyboru wykonawcy w postępowaniu przeprowadzonym przez Zamawiającego w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie z art. 39 i 40 ustawy Prawo zamówień publicznych  (Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759, Nr 161, poz. 1078 i Nr 182, poz. 1228 oraz z 2011 r. Nr 5, poz. 13, Nr 28, poz. 143, Nr 87, poz. 484, Nr 234, poz. 1386 i Nr 240, poz. 1429)została zawarta umowa o następującej treści:

§

Wykonawca zobowiązuje się przeprowadzić niżej wymienione kursy  dla osób wskazanych  przez Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Inowrocławiu  na zasadach określonych w opisie przedmiotu zamówienia w Specyfikcji Istotnych Warunków Zamówienia, stanowiącej Załącznik Nr 1 do Umowy.
.

	Nr części


	Nazwa kursu
	Zakładana/szacunkowa ilość osób/uczestników

	1
	…………………………
	3

	2
	…………………………
	18

	3
	…………………………
	4

	4
	…………………………
	1

	5
	……………………………………
	1

	6
	……………………………………
	2

	7
	……………………………………
	9

	8
	……………………………………
	2

	9
	……………………………………
	1


§

Zamawiający oświadcza, iż zamówienie jest współfinansowane ze środków Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Priorytet VII „Promocja Integracji Społecznej”, Działanie 7.1. „Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji”, Poddziałanie 7.1.1 „Rozwój i upowszechnianie aktywnej integracji przez ośrodki pomocy społecznej”.

§

1.Wykonawca zobowiązuje się wykonać Umowę  przy udziale osób (trenerów) wskazanych w ofercie w załączniku nr 5. 
2. Ewentualna zmiana składu osobowego zespołu trenerów, a w szczególności dodanie  
    nowych trenerów może nastąpić wyłącznie za zgodą Zamawiającego. 
§
1.Wykonawca oświadcza, że dysponuje odpowiednim potencjałem techniczno-organizacyjnym, kadrowym, finansowym oraz uprawnieniami, wiedzą i doświadczeniem pozwalającym na należyte zrealizowanie Umowy zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami.
§
Ustala się następujący plan  określający czas i termin trwania kursów oraz  liczbę godzin nauczania, o których mowa w  § 1,zgodnie z przedstawionymi  harmonogramami, które podlegają wcześniejszej akceptacji przez Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Inowrocławiu.

	Nr części
	Nazwa kursu
	Termin realizacji kursu
	liczba godzin *

	Miejsce

	1
	……………………..
	
	
	

	2
	……………………..
	
	
	

	3
	……………………..
	
	
	

	4
	……………………..
	
	
	

	5
	……………………..
	
	
	

	6
	……………………..
	
	
	

	7
	…………………….
	
	
	

	8
	…………………….
	
	
	

	9
	……………………..
	
	
	


*(1 godzina dydaktyczna =  60 minut)

§

Wykonawca zobowiązuje się zrealizować kursy zgodnie z programem nauczania stanowiącym integralną część niniejszej umowy (dla każdego kursu osobno).

§

Wykonawca zobowiązuje się przedstawić do zaakceptowania Zamawiającemu ustalenia harmonogramu realizacji kursu na co najmniej 2 dni przed rozpoczęciem kursu.

§

1. Wykonawca zobowiązuje się poinformować Zamawiającego niezwłocznie, nie później jednak niż w terminie 3 dni od dnia ich zaistnienia, w formie pisemnej o wszelkich istotnych okolicznościach, które mogą mieć wpływ na wykonanie Przedmiotu Umowy. Jeżeli okoliczności, o których mowa, uniemożliwią Wykonawcy prawidłowe lub terminowe wykonanie Przedmiotu Umowy, Zamawiający ma prawo do odstąpienia od Umowy ze skutkiem natychmiastowym.
2. Strony mogą dokonać zmiany szczegółowych terminów realizacji szkoleń w przypadku zaistnienia nowych okoliczności, niezależnych od Zamawiającego i Wykonawcy, uzasadniających zmiany tych terminów.
§

Zleceniobiorca zobowiązuje się do:
1.  Wyposażenie uczestników w materiały szkoleniowe(dydaktyczne) oraz piśmienne, nie   
      podlegające zwrotowi, które będą wykorzystywane podczas szkoleń, opatrzone logo   
      POKL oraz UE;

2.  Wykonawca wystawi uczestnikom szkolenia zaświadczenia/certyfikaty o ukończeniu  
      szkolenia i uzyskanie kwalifikacji zawierających informację o jego temacie oraz 
      wymiarze godzin z logo Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, logo Unii   
      Europejskiej oraz informacji o współfinansowaniu projektu ze środków Unii 
      Europejskiej w ramach Europejskiego  Funduszu społecznego;

3. Wykonawca przeprowadzi ewaluację ze szkolenia – (przed rozpoczęciem i po 
      realizacji szkolenia ) oraz dokona zbiorczej analizy ankiet i przedstawi     
      zamawiającemu w terminie 14 dni od dnia ukończenia szkolenia;

      4.  Bieżącego informowania zamawiającego o;

            - wszystkich przypadkach nieobecności na szkoleniu osób skierowanych,

     - rezygnacji uczestnika ze szkolenia w trakcie jego trwania, pod rygorem odmowy        
        zapłaty za szkolenie tych osób;

      5.  Po zakończeniu usługi szkoleniowej Wykonawca przedstawi Zamawiającemu  
           dokumentację szkolenia, na którą złożą się: listy obecności, listy potwierdzające 
            odbiór materiałów, listy potwierdzające korzystanie z posiłków, kopie certyfikatów 
            oraz listę potwierdzającą ich odbiór, dziennik zajęć zawierający liczbę godzin i           
            tematów szkolenia, oryginały ankiet ewaluacyjnych, zdjęcia z przebiegu szkolenia , 
            informacja wykonania usługi szkoleniowej;

      6.   Odpowiednie oznaczenie logotypami wszystkich miejsc i dokumentów bezpośrednio  
            związanych z realizacją szkolenia.

     7. Dostarczenie Zamawiającemu do celów dokumentacyjnych 1kpl. materiałów 
            przeznaczonych dla uczestników oraz zdjęć w formie elektronicznej. 

     8.    Zapewnienia cateringu (ciepłego posiłku w części 1,3,4,5,6,7,8,9) oraz serwisu 
            kawowego (w części 1,2,3,4,5,6,7,8,9) dla beneficjentów projektu uczestniczących w 
            szkoleniach opisanych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.    
            
§
1. Wykonawca powierza/nie powierza realizację części zamówienia podwykonawcom w następującym zakresie.......................................................................................................
       2. Podwykonawstwo nie zmienia zobowiązań Wykonawcy. Wykonawca ponosi 
           odpowiedzialność za działania podwykonawcy, jego przedstawicieli lub pracowników    

           w takim samym zakresie jak za swoje działania.

§

1. Zamawiający za wykonanie zamówienia określonego w § 1 zapłaci Wykonawcy      
    następujące wynagrodzenie: 

    Część I. …………………………zakładana /szacunkowa ilość uczestników………- cena      
    brutto za 1 uczestnika ………………..zł, wartość brutto za wykonanie szkolenia w tym     
    podatek VAT …………..zł  słownie:            
   …………………………………………………………………………………………….

2.Podstawą do zaliczenia szkolenia i uzyskania zaświadczenia o jego ukończeniu jest co 
        najmniej 80% obecności na zajęciach. Zamawiający dopuszcza możliwość   
        zastosowania przez Wykonawcę środka zaradczego w postaci odrobienia godzin. Dla   
        każdego uczestnika w stosunku do którego zastosowano ww. środek ustala się 
        indywidualny harmonogram zajęć.

 3. W przypadku gdy nastąpi zmiana ilości uczestników w wyniku przerwania lub 
        zakończenia przez uczestnika udziału w projekcie w danym szkoleniu, pomniejsza się 
        cenę brutto za zakładana/szacunkową ilość uczestników/osób o koszty za osobę, 
        która przerwała lub zakończyła udział w projekcie. Zamawiający zapłaci za osoby, 
        które ukończyły szkolenie.

 4. Zapłata wynagrodzenia nastąpi, po zakończeniu realizacji Umowy 
        określonego w ust. 1 i zaakceptowaniu przez Zamawiającego dokumentacji dotyczącej        
        tego szkolenia (wraz z zał.A i zał.B do Umowy).
 5. W przypadku braku środków finansowych na koncie projektu środki za wykonaną  
        usługę wypłacone zostaną po ich otrzymaniu od Instytucji Wdrażającej POKL.
 6.  Płatności będą realizowane przelewem na konto Wykonawcy: 
       …………………………………………………………………………………………   
       Zamawiającemu prawidłowo wystawionej faktury VAT. 
  7. Za datę zapłaty wynagrodzenia Wykonawcy uważa się datę skutecznego obciążenia   
       rachunku Zamawiającego.
§
1. Zamawiający zastrzega sobie prawo kontroli przebiegu Umowy, jego efektywności,     
    frekwencji uczestników oraz prawo wglądu do dokumentów, w tym dokumentów 
    finansowych związanych z  realizacją kursu.

2. Wykonawca jest obowiązany udzielić Zamawiającemu wszelkich informacji niezbędnych 
     do oceny należytego wykonywania Umowy.
§

1. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji uzyskanych 
    podczas realizacji Przedmiotu Umowy.
2. Wykonawca zobowiązuje się do przetwarzania i zabezpieczenia danych osobowych, do   
    których uzyskał dostęp w toku realizacji Umowy, na zasadach określonych ustawą o    
    ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997 r. (Dz. U. Nr 133, poz. 883 z późn. zm.).
§

1.W przypadku niedotrzymania przez Wykonawcę warunków umowy bądź udaremnienia lub    
   utrudnienia kontroli określonej w §  Zamawiający zastrzega sobie prawo rozwiązania   
   umowy ze skutkiem natychmiastowym.
§

1. Zamawiający zastrzega sobie:

a) prawo wizytacji przez przedstawiciela Zamawiającego zajęć edukacyjnych w trakcie trwania szkolenia,

b) prawo analizy dokumentacji dotyczącej szkolenia,

c) w przypadku stwierdzenia nienależytej realizacji zamówienia prawo niezwłocznego rozwiązania umowy w razie nienależytego jej wykonywania przez Instytucję Szkoleniową, w tym niewywiązania się z obowiązków wskazanych w § 5 umowy po uprzednim pisemnym zawiadomieniu jej o stwierdzonych nieprawidłowościach i przeanalizowaniu pisemnych wyjaśnień Instytucji Szkoleniowej co do zaistniałych przyczyn nieprawidłowości,

d) prawo naliczania kar umownych za niewykonanie lub nienależyte wykonanie tj. niezgodne      z umową, ofertą lub siwz – przedmiotu umowy a w szczególności:

    - niedotrzymanie terminu realizacji szkolenia wynikającego z harmonogramu,

    - niedotrzymanie terminu  realizacji umowy,

    - zaniżenie wartości przekazanych na w własność słuchaczom  „pakietów startowych” odnoszących się do tematyki odbywanego szkolenia, 
e) wysokość kar umownych strony określiły  na 3% wartości brutto zawartej umowy.

 f) Zamawiający zastrzega sobie prawo potrącenia naliczonych kar umownych z    
    przysługującej Wykonawcy zapłaty.
§

1.Zmiana postanowień zawartej umowy może nastąpić za zgodą obu stron w formie pisemnej   
   zastrzeżonej pod rygorem nieważności.

2. Spory wynikłe w toku realizacji niniejszej umowy będą rozstrzygane przez sąd powszechny 
    właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.

3. W zakresie nieuregulowanym niniejszą umową mają zastosowanie powszechnie obowiązujące przepisy prawa, a w szczególności:

- ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.  – Prawo zamówień publicznych   (Tekst jednolity: Dz. U. z 2010 r.,  Nr 113, poz. 759 ze zm.)

- ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy ( Dz. U. z 2008 Nr 64, poz. 415, ze zm.)

- ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. – Kodeks cywilny (Dz. U. Nr 16, poz. 93 ze  zm)

4. Umowę sporządzono w 2 jednobrzmiących egzemplarzach: 1 dla Zamawiającego, 1 dla 
     Wykonawcy.
§

        1) SIWZ

        2) oferta wykonawcy

        3) protokół przekazania dokumentów z realizacji kursu

          4) raport z realizacji kursu



     






     Załącznik A do umowy

Protokół przekazania dokumentów z realizacji kursu

       Umowa nr ………………………………….. z dnia …………………………………………...

1. Protokół sporządzono w dniu ………………………………………………………………..

2. Protokół potwierdza przeprowadzenie kursu ……………………………………………

3. Kurs  przeprowadzony został w terminie od …………………. do …………………

4. Wykonawca przekazuje Zamawiającemu następujące dokumenty, związane z wykonaną pracą:

-
raport z realizacji kursu,

-
listy obecności,

-
dziennik zajęć zawierający liczbę godzin i tematów kursu,

-
wykaz imienny osób, które  ukończyły kurs,

-
wykaz imienny osób, które nie ukończyły kursu (wraz ze wskazaniem     
           możliwości zastosowania  środka zaradczego),

-
oryginały ankiet ewaluacyjnych,

-
wykaz wydanych uczestnikom zaświadczeń/certyfikatów o ukończeniu 
           kursu wraz z potwierdzeniem ich odbioru,

-
imienne zaświadczenia/certyfikaty o ukończeniu kursu dla każdego z  
           uczestników (potwierdzona kopia za zgodność z oryginałem)

-   
zdjęcia z przebiegu kursu (zapisane w formie elektronicznej). 

    Wykonawca


                              
          Zamawiający

..……………………………


              
……………………………..

Załącznik B do Umowy

Raport z realizacji kursów

1. Nazwa Wykonawcy ……………………………………………………………………..

2. Numer i data umowy …………………………………………………………………….

3. Nazwa kursu…………………………………………………………………………

4. Termin realizacji kursu……………………………………………………………...

5. Wykaz oraz potwierdzenie odbioru materiałów przez uczestników kursu (wraz z jednym egzemplarzem dla Zamawiającego dołączonym do sprawozdania).

6. Uwagi i wnioski dotyczące przebiegu i efektów realizowanego kursu.

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

7. Wzór zaświadczenia/certyfikatu o ukończeniu kursu.

8. Liczba uczestników, którzy ukończyli kurs ( w tym wykaz osób wobec których został zastosowany środek zaradczy)  …………………………………………………...

9. Liczba uczestników, którzy nie ukończyli kursu (wraz ze wskazaniem możliwości zastosowania środka zaradczego)…………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

10. Zestawienie wyników ewaluacji kursu:

a)  liczba badanych osób ………………………………………………………………...

b)  wnioski wynikające z ewaluacji, w szczególności:


- ocena prowadzącego szkolenie,


- ocena miejsca realizacji kursu,

 - opis stopnia osiągnięcia zakładanych celów i uzyskanych rezultatów,

 - uwagi do kursu.

..............................., dn. ........................                            ……………….…………………........................................................               
               Miejscowość i data                                                                                       (podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 
                                                                                                                          do występowania w imieniu wykonawcy)            
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