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Załącznik nr 3 do SIWZ
[image: image1.jpg]
      pieczątka firmowa Wykonawcy
F O R M U L A R Z   O F E R T O W Y -
NAUCZYCIEL/PRZEDSTAWICIEL PARTNERÓW SPOŁECZNYCH
RECENZENT PLANU I PROGRAMU NAUCZANIA W ZAWODZIE Z JEDNĄ KWALIFIKACJĄ
Oferta złożona przez wykonawcę/podmioty wspólnie ubiegające się o zamówienie
	
	Nazwa
	Adres

	1
	
	


Osoba do kontaktu w toku postępowania
	Imię i Nazwisko
	

	Instytucja
	

	Adres
	

	Telefon
	

	Fax
	

	e-mail
	


Do: nazwa i siedziba Zamawiającego: 

Ośrodek Rozwoju Edukacji

Aleje Ujazdowskie 28
00-478 Warszawa

Przystępując do prowadzonego przez Ośrodek Rozwoju Edukacji postępowania o udzielenie zamówienia publicznego nr WA.ZUZP.261/55C/2018 zgodnie z wymogami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunków zamówienia oferuję wykonanie przedmiotowego zamówienia za cenę:

RECENZENT PLANU I PROGRAMU NAUCZANIA W ZAWODZIE Z JEDNĄ KWALIFIKACJĄ
na podstawie wniosku o dofinansowanie projektu Zamawiający określa następujący maksymalny limit kosztów na recenzję planów i programów nauczania: 

dwie recenzje w zawodzie z jedną kwalifikacją = 25 godzin x 100 zł = 2500 zł
	Numer  i nazwa części zamówienia, na którą składana jest oferta cenowa 

(zgodnie z Tabelą 1)
	Cena brutto za jedną godzinę 
	Łączna cena ofertowa brutto za wykonanie zamówienia w PLN*
(dwie pisemne recenzje - 25 h)  



	Część 9

Grupa zawodów poligrafia – recenzent 
w zawodzie 732201 drukarz (nowa kwalifikacja: Realizacja procesów drukowania z offsetowych form drukowych)
	………………………………..

słownie……………………….
	………………………………..

słownie……………………….

	Część 16

Grupa zawodów leśnictwo – recenzent w zawodzie 834105 operator maszyn leśnych
	………………………………..

słownie……………………….
	………………………………..

słownie……………………….

	Część 17

Grupa zawodów leśnictwo – recenzent w zawodzie 314301 technik leśnik
	………………………………..

słownie……………………….


	………………………………..

słownie……………………….



	Część 21

Grupa zawodów hodowla koni – recenzent w zawodzie 516408 jeździec
	………………………………..

słownie……………………….
	………………………………..

słownie……………………….

	Część 24

Grupa zawodów rolnictwo – recenzent w zawodzie 613003 rolnik
	………………………………..

słownie……………………….
	………………………………..

słownie……………………….

	*W przypadku złożenia oferty przez osoby fizyczne w cenę oferty muszą być wliczone  obligatoryjne obciążenia z tytułu składek ZUS i Fundusz Pracy po stronie pracownika i pracodawcy
	


OŚWIADCZENIA WYKONAWCY:

1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z SIWZ, zmianami SIWZ i nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania i złożenia oferty.

2. Oświadczamy, że załączony do specyfikacji istotnych warunków zamówienia wzór umowy został przez nas zaakceptowany bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

3. Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie oraz w sposób zgodny z warunkami / wymaganiami organizacyjnymi określonymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia oraz załącznikami do niej.

4. Oświadczamy, że dane osobowe przekazane w formularzu ofertowym są przetwarzane i udostępnione Zamawiającemu zgodnie z art. 28 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679.

5. Oświadczamy, że spełniony został obowiązek informacyjny wobec osób fizycznych w zakresie udostępnienia ich danych Zamawiającemu oraz jawności tych danych w ramach przepisów Prawo Zamówień Publicznych.

……………………………………

(Miejscowość, data i czytelny podpis)



      pieczątka firmowa Wykonawcy
F O R M U L A R Z   O F E R T O W Y -
NAUCZYCIEL/PRZEDSTAWICIEL PARTNERÓW SPOŁECZNYCH
RECENZENT PLANU I PROGRAMU NAUCZANIA W ZAWODZIE
Z DWIEMA KWALIFIKACJAMI
Oferta złożona przez wykonawcę/podmioty wspólnie ubiegające się o zamówienie
	
	Nazwa
	Adres

	1
	
	


Osoba do kontaktu w toku postępowania
	Imię i Nazwisko
	

	Instytucja
	

	Adres
	

	Telefon
	

	Fax
	

	e-mail
	


Do: nazwa i siedziba Zamawiającego: 

Ośrodek Rozwoju Edukacji

Aleje Ujazdowskie 28
00-478 Warszawa

Przystępując do prowadzonego przez Ośrodek Rozwoju Edukacji postępowania o udzielenie zamówienia publicznego nr WA.ZUZP.261/55C/2018 zgodnie z wymogami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunków zamówienia oferuję wykonanie przedmiotowego zamówienia za cenę:

RECENZENT PLANU I PROGRAMU NAUCZANIA W ZAWODZIE Z DWIEMA KWALIFIKACJAMI
na podstawie wniosku o dofinansowanie projektu Zamawiający określa następujący maksymalny limit kosztów na recenzję planów i programów nauczania: 
dwie recenzje w zawodzie z dwiema kwalifikacjami = 50 godzin x 100 zł = 5000 zł
	Numer  i nazwa części zamówienia, na którą składana jest oferta cenowa 

(zgodnie z Tabelą 1)
	Cena brutto za 1 godzinę
	Łączna cena ofertowa brutto za wykonanie zamówienia w PLN*
(dwie pisemne recenzje - 50 h)  



	Część 22

Grupa zawodów hodowla koni – recenzent w zawodzie 314203 technik hodowca koni (na podbudowie kwalifikacji ROL.06. Jeździectwo i trening koni)
	………………………………..

słownie……………………….


	………………………………..

słownie……………………….



	Część 25

Grupa zawodów rolnictwo – recenzent w zawodzie 331402 technik agrobiznesu
	………………………………..

słownie……………………….
	………………………………..

słownie……………………….

	Część 29

Grupa zawodów realizacja dźwięku i nagrań recenzent w zawodzie 352120 technik realizacji dźwięku/technik realizacji nagrań
	………………………………..

słownie……………………….
	………………………………..

słownie……………………….

	Część 30

Grupa zawodów realizacja dźwięku i nagrań – recenzent w zawodzie 352122 technik realizacji nagrań i nagłośnień/technik realizacji nagłośnień)
	………………………………..

słownie……………………….


	………………………………..

słownie……………………….



	*W przypadku złożenia oferty przez osoby fizyczne w cenę oferty muszą być wliczone  obligatoryjne obciążenia z tytułu składek ZUS i Fundusz Pracy po stronie pracownika i pracodawcy
	


OŚWIADCZENIA WYKONAWCY:

1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze SIWZ, zmianami SIWZ i nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania i złożenia oferty.

2. Oświadczamy, że załączony do specyfikacji istotnych warunków zamówienia wzór umowy został przez nas zaakceptowany bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

3. Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie oraz w sposób zgodny z warunkami / wymaganiami organizacyjnymi określonymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia oraz załącznikami do niej.
4. Oświadczamy, że dane osobowe przekazane w formularzu ofertowym są przetwarzane i udostępnione Zamawiającemu zgodnie z art. 28 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679.

5. Oświadczamy, że spełniony został obowiązek informacyjny wobec osób fizycznych w zakresie udostępnienia ich danych Zamawiającemu oraz jawności tych danych w ramach przepisów Prawo Zamówień Publicznych.

…………………………………………

(Miejscowość, data i czytelny podpis)
Załącznik nr 4 do SIWZ

Wzór zobowiązania podmiotu trzeciego do oddania do dyspozycji zasobów w trakcie realizacji zamówienia 

Oddając do dyspozycji Wykonawcy ubiegającego się o udzielenie zamówienia, niezbędne zasoby na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia pn.: ………………………………………………………………………………………………
UWAGA: 

Zamiast niniejszego Formularza można przedstawić inne dokumenty, w szczególności:

1.
pisemne zobowiązanie podmiotu, o którym mowa w art. 22 a ustawy Pzp

2.
dokumenty dotyczące:

a)
zakresu dostępnych Wykonawcy zasobów innego podmiotu,

b)
sposobu wykorzystania zasobów innego podmiotu, przez Wykonawcę, 
przy wykonywaniu zamówienia, 

c)
zakresu i okresu udziału innego podmiotu przy wykonywaniu zamówienia

d)
informacja czy inne podmioty na zdolności których Wykonawca powołuje 
się w odniesieniu do warunków udziału w postępowaniu dotyczących wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia zrealizują usługi, których wskazane zdolności dotyczą

Działając w imieniu i na rzecz:

_______________________________________________________________________

(nazwa i adres Podmiotu)

Zobowiązuję się do oddania nw. zasobów na potrzeby wykonania zamówienia:

_______________________________________________________________________

(określenie zasobu – wiedza i doświadczenie, potencjał techniczny, osoby zdolne do wykonania zamówienia, zdolności finansowe lub ekonomiczne)

do dyspozycji:

_______________________________________________________________________

(nazwa i adres Wykonawcy)

w trakcie wykonania zamówienia pod nazwą:

_______________________________________________________________________

Oświadczam, iż:
a)
udostępniam Wykonawcy ww. zasoby, w następującym zakresie:

_________________________________________________________________

b)
sposób wykorzystania udostępnionych przeze mnie zasobów będzie następujący:

_________________________________________________________________

c)
zakres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący:

_________________________________________________________________

d)
okres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący:

_________________________________________________________________

a) zrealizuję usługi, których wskazane zdolności dotyczą 

______________________________________________________________

__________________ dnia __ __ _____ roku

___________________________________________

(podpis Podmiotu trzeciego/ osoby upoważnionej do reprezentacji Podmiotu trzeciego)

Załącznik nr 5 do SIWZ

	WYKAZ OSÓB SKIEROWANYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA
RECENZENT – NAUCZYCIEL - wskazany do realizacji zamówienia 
(wpisać nr i nazwę części z TABELI 1) …………………………………………………………………..


	Imię i nazwisko - …………………………………… 

Podstawa do dysponowania osobą (np. umowa o pracę, umowa cywilno-prawna, zobowiązanie podmiotu trzeciego) ……………………………………………………………………….

	Warunek postawiony przez Zamawiającego w Rozdziale VI SIWZ Warunki udziału w postępowaniu oraz  sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków opis
	Informacje potwierdzające spełnienie żądanego warunku zgodnie z informacjami opisanymi w Rozdziale VI SIWZ

	a) wykształcenie:

wyższe mgr/dr 
	(uzyskany tytuł, nazwa uczelni, data ukończenia)

	b) doświadczenie nauczyciela:

co najmniej 5-letnie doświadczenie zawodowe (w latach 2010-2018) w pracy dydaktycznej - w zakresie nauczanych przedmiotów – w szkole ponadgimnazjalnej/placówce kształcenia ustawicznego/placówce doskonalenia nauczycieli w grupie zawodów, w ramach której składana jest oferta 

lub

doświadczenie nauczyciela akademickiego:

co najmniej 5-letnie doświadczenie zawodowe w pracy dydaktycznej 
(w latach 2010-2018) szkole wyższej w grupie zawodów, w ramach której składana jest oferta
Doświadczenie będzie oceniane zgodnie z poniższą Tabelą 2
Nr części

Nazwa grupy zawodów

Nr zawodu

Nazwa zawodu

9
Poligrafia

732201

Drukarz 
311935

Technik procesów drukowania 

732301

Introligator

311936

Technik procesów introligatorskich 

16-17
Leśnictwo

834105

Operator maszyn leśnych

314301

Technik leśnik

21-22
Hodowla koni

516408

Jeździec

314203

Technik hodowca koni

24-25
Rolnictwo

613003

Rolnik 

331402

Technik agrobiznesu

314207

Technik rolnik

311933

Stroiciel fortepianów 
i pianin

29-30

Produkcja filmowa 
i telewizyjna

343902

Asystent kierownika produkcji filmowej/telewizyjnej

Realizacja dźwięku 
i nagrań

352120

Technik realizacji dźwięku 
352122

Technik realizacji nagrań
i nagłośnień


	(nazwa szkoły/placówki, nauczany przedmiot, zawód, okres zatrudnienia w układzie od-do miesiąc, rok)

(nazwa szkoły/szkoły wyższej, nauczany przedmiot, okres zatrudnienia w układzie od-do miesiąc, rok)





…………………………………………

(Miejscowość, data i czytelny podpis)

Załącznik nr 6 do SIWZ 

	WYKAZ OSÓB SKIEROWANYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA
RECENZENT - PRZEDSTAWICIEL PARTNERÓW SPOŁECZNYCH - wskazany do realizacji zamówienia 
(wpisać nr i nazwę części z TABELI 1) …………………………………………………………………..

	Imię i nazwisko - …………………………………… 

Podstawa do dysponowania osobą (np. umowa o pracę, umowa cywilno-prawna, zobowiązanie podmiotu trzeciego) ……………………………………………………………………….

	Warunek postawiony przez Zamawiającego w Rozdziale VI SIWZ Warunki udziału w postępowaniu oraz  sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków opis
	Informacje potwierdzające spełnienie żądanego warunku zgodnie z informacjami opisanymi w Rozdziale VI SIWZ

	c) wykształcenie: 

wykształcenie średnie zawodowe/wyższe lic./inż./mgr/dr 

	(nazwa szkoły/uczelni, specjalność, rok ukończenia)



	d) doświadczenie: 

co najmniej 5-letnie doświadczenie zawodowe w pracy (w latach 2010-2018) na stanowisku odpowiadającemu grupie zawodów, w ramach której jest składana oferta 
Doświadczenie będzie oceniane zgodnie z poniższą Tabelą 2
Nr części

Nazwa grupy zawodów

Nr zawodu

Nazwa zawodu

9
Poligrafia

732201

Drukarz 
311935

Technik procesów drukowania 

732301

Introligator

311936

Technik procesów introligatorskich 

16-17
Leśnictwo

834105

Operator maszyn leśnych

314301

Technik leśnik

21-22
Hodowla koni

516408

Jeździec

314203

Technik hodowca koni

24-25
Rolnictwo

613003

Rolnik 

331402

Technik agrobiznesu

314207

Technik rolnik

311933

Stroiciel fortepianów 
i pianin

29-30

Produkcja filmowa 
i telewizyjna

343902

Asystent kierownika produkcji filmowej/telewizyjnej

Realizacja dźwięku 
i nagrań

352120

Technik realizacji dźwięku 
352122

Technik realizacji nagrań
i nagłośnień


	(nazwa zakładu pracy, stanowisko, okres zatrudnienia w układzie od-do miesiąc, rok)












…………………………………………

(Miejscowość, data i czytelny podpis)

Załącznik nr 7 do SIWZ

Karta do oceny punktowej doświadczenia RECENZENTÓW planów i programów nauczania

	OCENA PUNKTOWA
RECENZENT
NAUCZYCIEL/PRZEDSTAWICIEL PARTNERÓW SPOŁECZNYCH
 (wpisać nr i nazwę części z TABELI 1) …………………………………………………………………..



	Imię i nazwisko - ………………………………………………………………….

	Doświadczenie recenzenta w okresie ostatnich pięciu lat (od 01.01.2013 r.) w recenzji podstawy programowej kształcenia w zawodach, programu nauczania lub materiałów dydaktycznych w grupie zawodów, w ramach których składana jest oferta 
Doświadczenie będzie oceniane zgodnie z poniższą Tabelą 2
Nr części

Nazwa grupy zawodów

Nr zawodu

Nazwa zawodu

9
Poligrafia

732201

Drukarz 
311935

Technik procesów drukowania 

732301

Introligator

311936

Technik procesów introligatorskich 

16-17
Leśnictwo

834105

Operator maszyn leśnych

314301

Technik leśnik

21-22
Hodowla koni

516408

Jeździec

314203

Technik hodowca koni

24-25
Rolnictwo

613003

Rolnik 

331402

Technik agrobiznesu

314207

Technik rolnik

311933

Stroiciel fortepianów 
i pianin

29-30

Produkcja filmowa 
i telewizyjna

343902

Asystent kierownika produkcji filmowej/telewizyjnej

Realizacja dźwięku 
i nagrań

352120

Technik realizacji dźwięku 
352122

Technik realizacji nagrań
i nagłośnień


	(proszę podać nazwę zawodu, programu nauczania/materiału dydaktycznego, rok opracowania)



…………………………………………

(Miejscowość, data i czytelny podpis)
Załącznik nr 8 do SIWZ

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego
pn. „Recenzenci planów i programów nauczania dla zmodyfikowanych PPKZ” nr WA.ZUZP.261/55C/2018
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam, że:

1)  spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego 
w Specyfikacji istotnych warunków zamówienia.
2)  wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

Czytelny Podpis Wykonawcy/ upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy
Załącznik nr 9 do SIWZ

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Recenzenci planów i programów nauczania dla zmodyfikowanych PPKZ” nr WA.ZUZP.261/55C/2018
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust 1 pkt 12-23  i ust 5 pkt. 1 ustawy Pzp.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

Czytelny Podpis Wykonawcy/ upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy
Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ……………….…. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ………………………………………………………………………..

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. *







…………………………………………

Czytelny Podpis Wykonawcy/ upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy
*Należy wypełnić jeżeli dotyczy

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.…………………………………………………………… 
(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.*
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

Czytelny Podpis Wykonawcy/ upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….…… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), 
nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.*
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

Czytelny Podpis Wykonawcy/ upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………
Czytelny Podpis Wykonawcy/ upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy
*Należy wypełnić jeżeli dotyczy








































� Należy wskazać odpowiednio zasoby tj. imię i nazwisko osób zdolnych do wykonania zamówienia, wartość środków finansowych, nazwę inwestycji/zadania itp.)
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