
 

                                       
 

 

INDUSTRY PERSONNEL SERVICES SP. Z O. O.  

53-413 Wrocław, ul. Gwiaździsta 66  

NIP 8971778901 

Łódź, 25.02.2020 r. 

ROZEZNANIE CENOWE 

 

W związku z realizacją projektu „Akademia Sukcesu” nr POWR.01.02.01-10-0037/17, 

współfinansowanego ze środków Programu Operacyjnego „Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020”  

w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, zwracamy się z prośbą o przesłanie wyceny netto za 

realizację szkolenia zawodowego wraz z egzaminem potwierdzającym uzyskanie kwalifikacji 

zawodowych, według następujących parametrów: 

1. Nazwa szkolenia: Sprzedawca – obsługa klienta i techniki sprzedaży;  

2. Minimalny wymiar godzinowy szkolenia: 100 h; 

3. Miejsce szkolenia: Opoczno, powiat opoczyński, województwo łódzkie; 

4. Termin szkolenia: 30 dni kalendarzowych od dnia złożenia zamówienia; 

5. Liczba uczestników szkolenia: 3 osoby. 

6. Dodatkowe wymagania:  

a) oferent zobowiązany jest do zapewnienia odpowiedniej sali dydaktycznej wraz  

z wyposażeniem organizacyjnym i technicznym, dostosowanej do udziału w szkoleniu osób  

z niepełnosprawnościami; 

b) oferent zobowiązany jest do zapewnienia odpowiedniej kadry dydaktycznej, posiadające 

stosowne wykształcenie i doświadczenie zawodowe, niezbędne do prawidłowej realizacji 

szkolenia; 

c) oferent zobowiązany jest do zapewnienia w każdym dniu szkolenia, dla każdego uczestnika: 

obiadu wraz z poczęstunkiem w postaci przerw kawowych; 

d) po ukończeniu kursu Uczestnicy przystąpią do egzaminu weryfikującego efekty uczenia się 

podczas kursu. Zaświadczenie o odbyciu kursu otrzymają wszyscy Uczestnicy, zaś Certyfikaty 

od upoważnionej Instytucji otrzymają Uczestnicy, którzy zdadzą egzamin z wynikiem 

pozytywnym. 

 

DANE OFERENTA 

Nazwa  

i adres Oferenta 

 

NIP  

Osoba do kontaktu  

Telefon kontaktowy  

Adres e-mail  

 

Odpowiadając na niniejsze Rozeznanie cenowe, oświadczam iż: 

1. Zapoznałem/am się z treścią Rozeznania cenowego oraz przyjmuję warunki w nim zawarte; 

2. Posiadam zasoby kadrowe, techniczne organizacyjne oraz finansowe pozwalające na realizację 

niniejszego zamówienia; 

3. Posiadam wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych; 

4. Posiadam wymagane uprawnienia do wykonania określonej działalności lub czynności, 

związanych z realizacją niniejszego zamówienia; 

5. Nie mam powiązań osobowych lub kapitałowych z Zamawiającym, rozumianych jako wzajemne 

powiązania między beneficjentem lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań  

w imieniu beneficjenta lub osobami wykonującymi w imieniu beneficjenta czynności związane  

z przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a wykonawcą, polegające w szczególności na: 

• uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej; 



 

                                       
 

• posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji, o ile niższy próg nie wynika z przepisów 

prawa lub nie został określony przez IZ w wytycznych programowych; 

• pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika; 

• pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii 

prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej 

lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

6. Oferuję realizację usługi według poniższej kalkulacji: 

 

Opis usługi Cena netto  

Przeprowadzenie kursu wraz egzaminem, będącego 

przedmiotem niniejszego rozeznania cenowego: za 1 

uczestnika 

 

………….……………….zł 

Liczba uczestników …………………………… 

Łącznie ……………….………… zł 

 

 

 

 

 

………………………………………… 

 

               Data i podpis oferenta  

 

 

 

 

 

Niniejsze postępowanie prowadzone jest w trybie rozeznania cenowego, przez Zamawiającego 

niebędącego zamawiającym w rozumieniu Prawa Zamówień Publicznych, oraz zgodnie z Wytycznymi 

w zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, 

Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020.  

 


