RARR

RZESZOWSKA AGENCJA
ROZWOJU REGIONALNEGO

&

Do przetargu nieograniczonego nr ZP 37/2012/CES na wykonanie zamdwienia pn:

Petnienie funkcji mentora dla 7 spétdzielni socjalnych.

1. ZAMAWIAJACY:

Rzeszowska Agencja Rozwoju Regionalnego S.A. w Rzeszowie
35-959 Rzeszéw, ul. Szopena 51

2. WYKONAWCA:

ARPACKIE
DZIELNIE
CJALNE

Zatacznik nr 2 do siwz

Petna doktadna nazwa
wykonawcy/
Imie i nazwisko

siedziba

Doktadny adres

REGON

NIP

tel

fax

e-mail

Adres do korespondencdji

Osoba do kontaktéow
Imie i nazwisko, tel.

3. Ja (my) nizej podpisany(i) oswiadczam/y, ze:
- akceptuje(my) tres¢ i postanowienia SIWZ dla niniejszego Zamoéwienia,
- gwarantuje(my) wykonanie Zamodwienia zgodnie z trescig SIWZ

- za cene jak nizej:

Cena za jeden miesigc $wiadczenia ustugi dla 1 spoétdzielni socjalnej wynosi

brutto

£] 101171 1= ztotych brutto.

E KAPITAL LUDZKI

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI
FUNDUSZ SPOLECZNY
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. Zobowigzuje /my sie do wykonania zamdwienia w terminie wskazanym w siwz.

. Oswiadczam/my, ze wskazana wyzej cena brutto jest ostateczna oraz obejmuje wszelkie

koszty zwigzane z realizacjq przedmiotu zamdwienia, a takze, ze cena ta nie ulegnie zmianie
przez okres waznosci oferty (zwigzania ofertg) oraz w okresie realizacji umowy.

. Oswiadczam/my, ze zapoznalismy sie ze Specyfikacjg Istotnych Warunkéw Zamowienia i nie

wnosimy do niej zastrzezen oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte, w szczegdlnosci
zapoznaliSmy sie ze wzorem umowy, i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszq ofertg, w miejscu i terminie wskazanym
przez Zamawiajgcego oraz na warunkach okreslonych w Specyfikacji Istotnych Warunkoéow
Zamowienia.

. Uwazam/my za zwigzanych niniejszq ofertg przez czas wskazany w Specyfikacji Istotnych

Warunkow Zamoéwienia, tj. przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

8. Zamowienie zrealizuje/my sam-i / przy udziale podwykonawcédw. Podwykonawcom zostang
powierzone do wykonania nastepujace zakresy zamowienia: ............ccovuunns *
9. Oferte niniejszg sktadam/my na .... kolejno ponumerowanych stronach, oraz
dotaczam/my do niej nastepujace oswiadczenia i dokumenty:
Data .......cccovvevvevevaan
podpis/podpisy ..................

*odpowiednio skresli¢

Z

UNIA EUROPEJSKA Vel Y
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI * *
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY s
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Zatacznik nr 3 do siwz

OSWIADCZENIE
o speilnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu
Petna Nazwa WYKONAWEY ...oooiiiiieiie ettt ettt ettt e et e e sar e et e e sreeenbeeeabeens ,
SIEAZIDA ... e
Dokiadny @dresS: ..o e s
NIP oo , REGON ..ot

Sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego na realizacje ustugi
zlecanej w trybie przetargu nieograniczonego numer zamowienia publicznego ZP 37/2012/CES,
ktorego zamawiajgcym jest Rzeszowska Agencja Rozwoju Regionalnego Spdtka Akcyjna
w Rzeszowie, ul. Szopena 51, 35-959 Rzeszéw, wpisana przez Sad Rejonowy w Rzeszowie XII
Wydziat Gospodarczy do Krajowego Rejestru Sadowego pod nr 0000008207, NIP: 813-00-10-
538, REGON: 690260330

na:

Petnienie funkcji mentora dla 7 spétdzielni socjalnych.

Oswiadczam/my, ze spetniam/my warunki udziatu w postepowaniu dotyczace:

1) posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy
prawa naktadajg obowigzek ich posiadania;

2) posiadania wiedzy i doswiadczenia,

3) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamoéwienia,

4) sytuacji ekonomicznej i finansowej.

Data .....oovvveeeeveiaannnns .

Podpis osoby (0s6b) upowaznionej do wystepowania w imieniu Wykonawcy”

! Pozadany czytelny podpis albo podpis i pieczatka z imieniem i nazwiskiem

UNIA EUROPEJSKA Vel Y
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI * *
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOtECZNY ﬁ' i t*
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Zatacznik nr 4 do siwz

OSWIADCZENIE
O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA
Petna Nazwa WYKONAWCY ....ccuii ittt ettt et e e be e beesane g s e esreeaen .,
1] 1< A1 o Y- TSP .
(Do) < £= T L )V Ta [ £ T R RS RPRRRPROPTN
NIP oo , REGON ..o

Sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego na realizacje ustugi
zlecanej w trybie przetargu nieograniczonego numer zamowienia publicznego ZP 37/2012/CES,
ktérego zamawiajacym jest Rzeszowska Agencja Rozwoju Regionalnego Spodtka Akcyjna
w Rzeszowie, ul. Szopena 51, 35-959 Rzeszéw, wpisana przez Sad Rejonowy w Rzeszowie XII
Wydziat Gospodarczy do Krajowego Rejestru Sadowego pod nr 0000008207, NIP: 813-00-10-
538, REGON: 690260330

na:

Petnienie funkcji mentora dla 7 spétdzielni socjalnych.

o$wiadczam/my, ze nie zachodzg wobec nas przestanki do wykluczenia z postepowania
o udzielenie zamédwienia publicznego, okreslone w art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia
2004 r. Prawo zamowien publicznych (tj. Dz. U. z 2010 r., Nr 113, poz. 759 ze zm.).

Podpis osoby (0séb) upowaznionej do wystepowania w imieniu Wykonawcy?

? Pozadany czytelny podpis albo podpis i pieczatka z imieniem i nazwiskiem

UNIA EUROPEJSKA Vel Y
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI * *
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY s
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Zatacznik nr 5 do siwz

OSWIADCZENIE
O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA
Petna NAazwa WYKONAWECY ..ottt et e e a b be e s are e e ea s e enteeeans .,
Y [=1e 41 o - OSSOSOt .
(Do) < £= T L ) VA= Ta [ £ T RSP RRRPSROPTN
NIP oo , REGON ...ccovvviiiveeeee,

Sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego na realizacje ustugi
zlecanej w trybie przetargu nieograniczonego numer zamowienia publicznego ZP 37/2012/CES,
ktérego zamawiajacym jest Rzeszowska Agencja Rozwoju Regionalnego Spétka Akcyjna
w Rzeszowie, ul. Szopena 51, 35-959 Rzeszéw, wpisana przez Sad Rejonowy w Rzeszowie XII
Wydziat Gospodarczy do Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr 0000008207, NIP: 813-00-10-
538, REGON: 690260330

na:

Petnienie funkcji mentora dla 7 spétdzielni socjalnych.

o$wiadczam, ze nie zachodzg wobec mnie przestanki okreslone w art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamédwien publicznych (tj. Dz. U. z 2010 r., Nr 113, poz. 759
ze zm.) tj. :

- nie otwarto likwidacji,

- nie ogtoszono upadifosci.

Podpis osoby (0séb) upowaznionej do wystepowania w imieniu Wykonawcy?

¥ Pozadany czytelny podpis albo podpis i pieczatka z imieniem i nazwiskiem

UNIA EUROPEJSKA Vel Y
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI * *
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY s
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Zatacznik nr 6 do siwz

Przyktadowy formularz, nalezy dostosowac do
tresci oferty

(Piecze¢ Wykonawcy/Wykonawcéw)

Petna Nazwa WYKONAWCY ....cooiiiiiiiecec ettt s e .,
1] 1< A1 o Y- TS .
Doktadny adres: ...cciiiiiiiiiiii

Wykaz osoéb,
ktore beda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamdwienia, w szczegdlnosci odpowiedzialnych za
$wiadczenie ustug, kontrole jakosci lub kierowanie robotami budowlanymi, wraz z informacjag
na temat ich kwalifikacji zawodowych, doswiadczenia i wyksztatcenia niezbednego do
wykonania zamowienia, a takze zakresu wykonywanych przez nie czynnosci oraz informacja o
podstawie do dysponowania tymi osobami

1)
Lp. | Imie i nazwisko
1 Kwalifikacje zawodowe
2 | Wyksztatcenie
3 | Zakres czynnosci
4 | Podstawa
dysponowania tg osoba
5 | Opis doswiadczenia
wedtug wymogoéw jak w
siwz

2)
Lp. | Imie i nazwisko
Kwalifikacje zawodowe
Wyksztatcenie

Zakres czynnosci
Podstawa dysponowania
tq osoba

5 | Opis doswiadczenia
wedtug wymogoéw jak w
Siwz

DRW(N|F-

3)
Lp. | Imie i nazwisko
Kwalifikacje zawodowe
Wyksztatcenie

Zakres czynnosci
Podstawa dysponowania
ta osoba

5 | Opis doswiadczenia
wedtug wymogéw jak w

AWIN |

UNIA EUROPEJSKA R
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI x x
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY ﬁ' i *ﬁ
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| | siwz

4)

Lp. | Imie i nazwisko

1 Kwalifikacje zawodowe
2 | Wyksztalcenie

3 | Zakres czynnosci

4 | Podstawa dysponowania
tg osoba

5 | Opis doswiadczenia
wedtug wymogoéw jak w
siwz

Podpis osoby (0séb) upowaznionej do wystepowania w imieniu Wykonawcy*

4 Pozadany czytelny podpis albo podpis i pieczatka z imieniem i nazwiskiem

UNIA EUROPEJSKA XK
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI *
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY " o

* ok
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