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Klucz do sukcesu
POWR.02.10.00-IP.02-00-007/17




Załącznik 1 do SK.261.1.2019.KO


......................................................
            (pieczęć/dane Wykonawcy)

Formularz ofertowy


Ja / My, niżej podpisany / i
…………………………………………...…………………………………………….....

działając w imieniu i na rzecz:
...........................................................................................................................
(pełna nazwa Wykonawcy/imię i nazwisko )
....................................................................................................................................................
(adres siedziby Wykonawcy/adres zamieszkania)
                    
	 REGON:
	
	
	
	
	
	
	
	
	       
	                    NIP:
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	
	-
	
	



lub	
	 PESEL:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Tel. ………………………………………………… 
e-mail:   .............................................................

Składając ofertę w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, pn.
„Usługa doradztwa indywidualnego i grupowego
dla uczestników projektu
Klucz do sukcesu  współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego  w terminie
01.09.2019-30.06.2020 r.”



1.   KRYTERIUM CENA 
oferuję/my wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie objętym SIWZ:
	Numer zadania w SIWZ
	Nazwa zadania w SIWZ
	Ilość godzin
	Ilość uczestników
	Cena netto/
godzina
	VAT (kwota)/
godzina
	RAZEM  brutto/
godzina 
	Cena netto (10 h x 15 osób)
	VAT (10 h x 15 osób)
	RAZEM  brutto (10 h x 15 osób)
	
Imię i nazwisko doradcy oraz sposób dysponowanie*

	1.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	9.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	10.
	Doradztwo indywidualne dla maks. 15 osób 
	
10
	15
	
	
	
	
	
	
	

	Numer zadania w SIWZ
	Nazwa zadania w SIWZ
	Ilość godzin
	Ilość uczestników
	Cena netto/
godzina
	VAT (kwota)/
godzina
	RAZEM  brutto/
godzina 
	Cena netto 
(koszt 1h x 12h)
	VAT (koszt 1h x 12h)
	RAZEM  brutto (koszt 1h x 12h)
	
Imię i nazwisko doradcy oraz sposób dysponowanie*

	11.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji matematyczno-przyrodniczej
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	12.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji wykorzystanie technologii informacyjno- komunikacyjnych w procesie nauczania
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	13.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji wykorzystanie technologii informacyjno- komunikacyjnych w procesie nauczania
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	14.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji wykorzystanie technologii informacyjno- komunikacyjnych w procesie nauczania
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	15.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji porozumiewanie się w językach obcych
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	16.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji nauczanie przez eksperymentowanie, doświadczanie
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	17.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji nauczanie przez eksperymentowanie, doświadczanie
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	18.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji wychowanie i kształtowanie postaw (innowacyjności, kreatywności i pracy zespołowej) uczniów
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	19.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji wychowanie i kształtowanie postaw (innowacyjności, kreatywności i pracy zespołowej) uczniów
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	20.
	Doradztwo grupowe w obszarze kompetencji wspomaganie przedszkoli w rozwijaniu kompetencji kluczowych dzieci
	12

	-
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	
	
	
	


*Sposób dysponowania nie dotyczy osób fizycznych
Składam Ofertę na zadanie/a nr …………………………………………………………………
Oferuję wykonanie całości zamówienia w cenie netto ……………….. (VAT ………………)
Razem - brutto …………………………...
2. KRYTERIA FORMALNE ORAZ DODATKOWE – wypełniane dla każdego zadania i dla każdego doradcy osobno – w razie składania oferty na więcej niż jedno zadanie należy powielić część 2.1 i nadać jej kolejny numer tj. 2.2.

2.1 Numer i nazwa zadania ………………………………………………..
Imię i nazwisko doradcy ………………………………………………….
Oświadczam, że doradca posiada:
	
	
	TAK
	NIE

	1
	wykształcenie wyższe magisterskie i minimum 2-letnie doświadczenie zawodowe w pracy w szkole/przedszkolu/placówce oświatowej
	
	

	2
	formalne przygotowanie do pracy trenera (certyfikat trenera lub zaświadczenie o ukończeniu studiów podyplomowych/ kursów/szkoleń z zakresu umiejętności trenerskich (min. 120 godzin dydaktycznych).
	
	

	3
	doświadczenie w prowadzeniu szkoleń dla pracowników systemu oświaty z zakresu zagadnień związanych z kształtowaniem wybranych kompetencji kluczowych u uczniów (min 150 godzin w ciągu ostatnich 3 lat), w tym co najmniej 50 h dydaktycznych szkoleń dla pracowników poradni psychologiczno-pedagogicznych, placówek doskonalenia nauczycieli i bibliotek pedagogicznych, doradców metodycznych w różnych obszarach pracy szkoły
	
	

	4
	doświadczenie w zakresie wspomagania szkół, rozumianego zgodnie z przepisami prawa - w roli osoby prowadzącej bezpośrednio wspomaganie szkół/przedszkoli (min. 3 placówki) lub doświadczenie w roli trenera na szkoleniu pracowników systemu wspomagania lub dyrektorów szkół/przedszkoli w zakresie wspomagania szkół w rozwoju (min. 60 godzin dydaktycznych).
	
	

	5
	Wykazuje doświadczenie w zakresie opracowania scenariuszy szkoleń (minimum 3 scenariusze szkoleń trwające co najmniej 20 godzin dydaktycznych każde) i materiałów szkoleniowych dla pracowników systemu oświaty.
	
	

	[bookmark: _GoBack]6
	Wykazuje doświadczenie w prowadzeniu zajęć dydaktycznych dla pracowników poradni psychologiczno-pedagogicznych, placówek doskonalenia nauczycieli i bibliotek pedagogicznych, doradców metodycznych w różnych obszarach pracy szkoły ze wskazaniem nazwy szkolenia, ilości godzin, daty realizacji, nazwy instytucji organizującej szkolenie, zakresu tematyczny szkolenia oraz informacją czy szkolenie było prowadzone dla pracowników systemu oświaty z zagadnień związanych z kształtowaniem wybranej przez Wykonawcę  kompetencji kluczowej w ilości od 50 – 70 godzin 
	
	

	7
	Wykazuje doświadczenie w prowadzeniu zajęć dydaktycznych dla pracowników poradni psychologiczno-pedagogicznych, placówek doskonalenia nauczycieli i bibliotek pedagogicznych, doradców metodycznych w różnych obszarach pracy szkoły ze wskazaniem nazwy szkolenia, ilości godzin, daty realizacji, nazwy instytucji organizującej szkolenie, zakresu tematyczny szkolenia oraz informacją czy szkolenie było prowadzone dla pracowników systemu oświaty z zagadnień związanych z kształtowaniem wybranej przez Wykonawcę  kompetencji kluczowej w ilości od 71 – 100 godzin
	
	

	8
	Wykazuje doświadczenie w zakresie wspomagania min.4 placówek oświatowych, rozumianego zgodnie z przepisami prawa - w roli osoby prowadzącej bezpośrednio wspomaganie w  szkołach/przedszkolach lub doświadczenie w zakresie wspomagania szkół, rozumianego zgodnie z przepisami prawa w roli trenera na szkoleniu pracowników systemu wspomagania  dyrektorów szkół/przedszkoli w zakresie wspomagania szkół w rozwoju (od 61-100 godzin) – inne niż pkt. 6 i 7.
	
	

	9
	Wykazuje doświadczenie w zakresie wspomagania min.6 placówek oświatowych, rozumianego zgodnie z przepisami prawa - w roli osoby prowadzącej bezpośrednio wspomaganie w  szkołach/przedszkolach lub doświadczenie w zakresie wspomagania szkół, rozumianego zgodnie z przepisami prawa w roli trenera na szkoleniu pracowników systemu wspomagania  dyrektorów szkół/przedszkoli w zakresie wspomagania szkół w rozwoju (od 101-120 godzin) – inne niż pkt. 6 i 7.
	
	

	10
	Oświadczam, że składam ofertę jednocześnie na jedno z zadań od 1-10 oraz na jedno z 11-20 
	
	



3. [bookmark: _Hlk12017950]Oświadczam/my, że podana w pkt 1 (Kryterium cena) formularza cena oferty obejmuje koszt wykonania całego przedmiotu umowy, jaki ponosi Zamawiający w przypadku wyboru oferty Wykonawcy.
4. Termin realizacji zamówienia: od dnia 01.09.2019 r. do dnia 30.06.2020 r. 
5. Oświadczam/y, że:
· Nie zamierzam/y zlecać wykonania części usług podwykonawcy/podwykonawcom**
· Zamierzam/y zlecić podwykonawcy/podwykonawcom wykonanie następującego zakresu usług**:
	L.p.
	Części zamówienia - zakres usług jakie wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcy/podwykonawcom
	
Firma (nazwa) podwykonawcy 

	1.
	
	

	2.
	
	


**niepotrzebne skreślić

6. Oświadczam/y, że uważam/y się związany/i niniejszą ofertą przez czas wskazany w SIWZ.
7. Oświadczam/y, że zapoznałem/liśmy się z załącznikiem nr 3 (wzór umowy) i akceptujemy jego treść.
8. W przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejszą podpiszemy umowę na warunkach określonych w SIWZ w terminie wskazanym przez Zamawiającego.
9. Oświadczam/y, że ponoszę/ponosimy odpowiedzialność za szkody wyrządzone podczas wykonywania przedmiotu umowy.
10. Niniejsza oferta składa się z …………. stron.
11. Dokumenty stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa zawarte są na stronach oferty o numerach od …… do ……… (należy wypełnić jeżeli dotyczy).
12. Załącznikami do niniejszej oferty są: ……………………………………………………………………………

Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane art. 13 lub art. 14 RODO* wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.


...................................., dnia ................................................
Projekt jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej 
w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego
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