
                                  
 

Zwoleń, dnia 14 grudnia 2012 r.                         

 
ZAPYTANIE OFERTOWE 

na zorganizowanie i koordynację konferencji na temat dietetyki oraz zdrowego stylu 
życia pt. „II Niedziela ze zdrowiem w Zwoleniu”. 

 
I.  ZAMAWIAJ ĄCY: 
 
Stowarzyszenie „Dziedzictwo i Rozwój” 
ul. Wojska Polskiego 80A 
26 – 700 Zwoleń 
tel./fax 48 676 20 29 
stowarzyszeniedir@tlen.pl 
NIP  811-172-92-86 
REGON 140547112 
 
II. PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA: 
 
Zorganizowanie i koordynacja  6-cio godzinnej konferencji na temat dietetyki oraz zdrowego stylu życia 
pt. „II Niedziela ze zdrowiem w Zwoleniu” w marcu 2013 r. w ramach realizacji operacji: 
„Funkcjonowanie lokalnej grupy działania, nabywanie umiejętności i aktywizacja”, współfinansowany ze 
środków Unii Europejskiej w ramach OSI 4 LEADER Program Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 
2007 – 2013. 
 
III. OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA: 
 

1. Zakres przedmiotu zamówienia obejmuje: 
• spotkanie organizacyjne – ustalenie celów jakie chce osiągnąć Zamawiający poprzez 

organizację konferencji, określenie jej charakteru i odbiorców,  

• przygotowanie scenariusza i poprowadzenie konferencji zgodnie z przyjęta wcześniej 
koncepcją,  

• wynajęcie sali konferencyjnej z nagłośnieniem i obsługą dla około 100 osób, 

• zorganizowanie biura konferencji, w tym zebranie podpisów na liście obecności, 
• zapewnienie prelegentów z odpowiednim kierunkowym wykształceniem i doświadczeniem, 
• zapewnienie sprzętu niezbędnego do organizacji i prowadzenia wydarzenia, 

• zapewnienie oprawy artystycznej wydarzenia, 

• przygotowanie materiałów promujących konferencję: ulotki, plakaty, zaproszenia zgodnie  
z oczekiwaniami Zamawiającego, 

• przygotowanie materiałów konferencyjnych  (torba, płyta z wykładami i materiałami 
merytorycznymi,  certyfikat), 



• zapewnienie cateringu w postaci szwedzkiego stołu ze zdrową żywnością dla około 100 
osób. 

 
IV.  WARUNKI UDZIAŁU W ZAPYTANIU OFERTOWYM 
 
Ofertę może złożyć Wykonawca, który: 

1. Dysponuje niezbędną wiedzą i doświadczeniem oraz potencjałem osobowym do wykonania 
zamówienia. 

2. Wykona przedmiot zamówienia w terminie. 
3. Rozliczy się z Zamawiającym na podstawie faktury VAT/ rachunku wystawionej po realizacji 

przedmiotu zamówienia. 
4. Przyjmie zlecenie przedmiotowego zadania w formie pisemnej umowy między Zamawiającym  

a Wykonawcą. 
 
V. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY 
 
Oferent powinien stworzyć ofertę na formularzu załączonym do niniejszego zapytania (załącznik nr 1).  
Oferta powinna być: 

a) opatrzona pieczątką firmową,  
b) posiadać datę sporządzenia,   
c) zawierać adres oferenta, numer telefonu, numer NIP,  
d) być sporządzona w formie pisemnej w języku polskim,  
e) podpisana czytelnie przez Wykonawcę,  
f) zawierać wszystkie wymagane załączniki 

Do oferty obowiązkowo należy dołączyć :  
1. Oświadczenie Wnioskodawcy o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu (załącznik nr 2), 
2. Wykaz zrealizowanych usług o podobnym charakterze  (załącznik nr 3),  
3. Dane prelegentów wraz z opisem działalności (załącznik nr 4). 

 
VI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKŁADANIA OFERT 
 

Oferta powinna być przesłana za pośrednictwem: poczty elektronicznej na adres  
e-mail : stowarzyszeniedir@o2.pl, poczty, kuriera lub też dostarczona osobiście pod adres: Stowarzyszenie 

„Dziedzictwo i Rozwój”  ul. Wojska Polskiego 80A, 26 -700 Zwoleń do dnia 27 grudnia 2012 r. do 
godz. 15.00. (decyduje data wpływu oferty do biura). 
Oferty złożone po terminie lub bez obowiązujących załączników lub podpisane przez osoby, które nie są 
do tego upoważnione  nie będą rozpatrywane. 
Oferent może przed upływem terminu składania ofert zmienić lub wycofać swoją ofertę. 
W toku badania i oceny ofert Zamawiający może żądać od oferentów wyjaśnień dotyczących treści 
złożonych ofert. 
Niniejsze zapytanie zostało opublikowane na stronie internetowej www.dir.zwolen.com 
Wykonawca pokrywa wszystkie koszty związane z przygotowaniem i dostarczeniem oferty.  
 
VII. TERMIN WYKONANIA ZAMÓWIENIA 
 

Marzec  2013 r. 
 
 



VIII. OCENA OFERTY 
 

Zamawiający dokona oceny ważnych ofert na podstawie następujących kryteriów: 
 

a) Cena – max 70 pkt. 
b) Prelegenci- max 30 pkt. Osoby, które posiadają: 

• wykształcenie wyższe kierunkowe, 
• przynajmniej 3 letnie doświadczenie zawodowe związane z dietetyką oraz zdrowym stylem 
życia, 

• doświadczenie w zakresie udziału i prowadzenia dyskusji, spotkań, konferencji, w tym 
również dotyczących ww. problematyki. 

 
IX. INFORMACJE DOTYCZ ĄCE WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY  
 

O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiający zawiadomi oferentów za pośrednictwem strony 
internetowej znajdującej się pod adresem www.dir.zwolen.com 
 
X. DODATKOWE INFORMACJE  
 

Dodatkowych informacji udzielają pracownice biura pod numerem telefonu 48 676 20 29 oraz adresem 
email: stowarzyszeniedir@tlen.pl 
 
Zapytanie ofertowe służy rozeznaniu rynku i nie zobowiązuje Stowarzyszenia „Dziedzictwo i Rozwój” do 
złożenia zamówienia. LGD może odstąpić od złożenia zamówienia szczególnie w sytuacji braku 
zabezpieczenia na ten cel środków finansowych.  
 
 

Zbigniew Buczma 
Prezes Stowarzyszenia 

       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Załączniki: 
1. Formularz Oferty. 
2. Formularz oświadczenia Wnioskodawcy o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu. 
3. Wykaz zrealizowanych usług o podobnym charakterze.  
4. Dane prelegentów wraz z opisem. 

 



 

                                  
Załącznik Nr 1  

do zapytania ofertowego z dnia 14 grudnia 2012 r. 
 
 
........................................................ 
               (pieczęć Wykonawcy) 

 
 

Stowarzyszenie „Dziedzictwo i Rozwój”                             
ul. Wojska Polskiego 80A 

26 – 700 Zwoleń 
 
 

FORMULARZ OFERTY 
odpowiadając na zapytanie dotyczące zorganizowania i koordynacji konferencji na 

temat dietetyki oraz zdrowego stylu życia pt. „II Niedziela ze zdrowiem w Zwoleniu” 
oferuję/emy wykonanie przedmiotowego zadania: 

 
I. Dane Oferenta :  
Nazwa: ..................................................................................................................................  
Adres: .................................................................................................................................  
Nr telefonu/faksu: .................................................................................................................  
Internet: http:// ......................................................................................................................  
e-mail: ......................................................@.........................................................................  
REGON ..........................................................; NIP .............................................................  
 
II. Tryb post ępowania: Zapytanie ofertowe 
 
1. Oferuję/emy wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę: 

- netto złotych: ..............................................  
(słownie:............................................................……………...................................................)  
- brutto złotych:..............................................  
(słownie:...............................................................................………………..............................)  
- w tym podatek VAT w wysokości ........%, to jest w kwocie: ..........................zł  
(słownie:.....................................................................……………...........................................)    

 
2. Deklaruję/my ponadto termin wykonania zamówienia zgodnie z zapisami podanymi  

w zapytaniu ofertowym. 
 
3. Oświadczam/y, że: 

− zapoznałem/liśmy się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę/simy do niego zastrzeżeń, 



− w razie wybrania mojej/naszej oferty zobowiązuję/emy się do podpisania umowy  
w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego. 

4. Ofertę niniejszą składam/y na kolejno ponumerowanych stronach. 
 

5. Załącznikami do niniejszego formularza stanowiącymi integralną część oferty są: 
− ....................................................................................................................... 
− ....................................................................................................................... 

− ....................................................................................................................... 
 

6. Osobą upoważnioną do kontaktu z Zamawiającym w przypadku udzielenia Mi/Nam zamówienia jest: 

Imię i Nazwisko: ………………………………………………………………………... 

Numer Telefonu: ……………………………………………………………………...… 

 
 
 
................................ dn. ............................  
 

........................................................ 
podpisy osoby/osób upoważnionej/ych 

do reprezentowania Wykonawcy 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                  
Załącznik Nr 2  

do zapytania ofertowego z dnia 14 grudnia 2012 r. 
 
 
........................................................ 
               (pieczęć Wykonawcy) 

 
 
 

 
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu 
 

 
 
Składając ofertę w trybie zapytania ofertowego na: 
 
zorganizowanie i koordynacja konferencji na temat dietetyki oraz zdrowego stylu 
życia pt. „II Niedziela ze zdrowiem w Zwoleniu” 
 
oświadczam/y, że posiadam/y uprawnienia do wykonywania zamówienia, 
posiadam/y niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponuję/emy potencjałem 
technicznym i potencjałem osobowym zdolnym do wykonania przedmiotu zamówienia, 
znajduję/emy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej umożliwiającej wykonanie 
zamówienia. 
 
 
Jednocześnie stwierdzam/y, iż świadomy/i jestem/śmy odpowiedzialności karnej 
związanej ze składaniem fałszywych oświadczeń. 
 
 
....................................... dn. ............................  
 

 
........................................................ 

podpisy osoby/osób upoważnionej/ych 
do reprezentowania Wykonawcy 



                                  
Załącznik Nr 3  

do zapytania ofertowego z dnia 14 grudnia 2012 r. 
 
 
 
........................................................ 
               (pieczęć Wykonawcy) 

 
 
 

WYKAZ ZREALIZOWNYCH USŁUG O PODOBNYM CHARAKTERZE 
 
 

Lp. Nazwa usługi 
Rok realizacji 

usługi 
Odbiorca usługi 

(nazwa, adres, telefon) 

 
1. 

 
 

  

2.    

3.    

4.    

 
 
 
....................................... dn. ............................  
 
 

........................................................ 
podpisy osoby/osób upoważnionej/ych 

do reprezentowania Wykonawcy 
 
 
 



                                  
Załącznik Nr 4  

do zapytania ofertowego z dnia 14 grudnia 2012 r. 
 
 
 
........................................................ 
               (pieczęć Wykonawcy) 

 
 

DANE PRELEGENTÓW 
 

Lp. Imi ę i nazwisko 
Krótki opis działalności, zgodnie z punktem 

VIII b 

 
1. 

 
 

 

2.   

3.   

4.   

 
 
 
....................................... dn. ............................  
 
 

........................................................ 
podpisy osoby/osób upoważnionej/ych 

do reprezentowania Wykonawcy 
 
 

 


