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Załącznik nr 1  
  do zapytania ofertowego

                                                                                       ………………dnia, …………………


Gmina Płośnica
ul. Dworcowa 52
13-206 Płośnica


Formularz ofertowy 

Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa: ……………………………………………………………................................................................
Siedziba: ...........................................................................................................................................................
Adres poczty elektronicznej: 	...............................................
Numer telefonu:	……............................... 	Numer faksu:	....................................................
Numer REGON:	....................................... 	Numer NIP:	....................................................

		Nawiązując do zapytania ofertowego pn „Doskonalenie  umiejętności i kompetencji zawodowych nauczycieli”, planowanych do realizacji w ramach projektu: „Szkoła da się lubić”, oferujemy wykonanie zamówienia, za cenę:

Kurs nr I -   Doskonalenie umiejętności i kompetencji zawodowych nauczycieli    w zakresie stosowania metod oraz form organizacyjnych sprzyjających kształtowaniu   i rozwijaniu u uczniów kompetencji kluczowych niezbędnych na rynku pracy oraz właściwych postaw/umiejętności (kreatywności, innowacyjności oraz pracy zespołowej).

za cenę brutto: ………………………………………………………..………......zł
(słownie ……………………………………………………………………złotych)

Kurs nr II-  Przygotowanie nauczycieli do prowadzenia procesu indywidualizacji pracy z uczniem ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi, w tym wsparcie ucznia młodszego.  


za cenę brutto: ……………………………………………….………………......zł
(słownie ……………………………………………………………………złotych)
Kurs nr III  -  Kurs: Doskonalenie umiejętności i kompetencji zawodowych nauczycieli, w tym nauczycieli przedmiotów przyrodniczych i matematyki, niezbędnych do prowadzenia procesu nauczania opartego na metodzie eksperymentu.

za cenę brutto: ……………………………………………….………………......zł
(słownie ……………………………………………………………………złotych)

Łączna wartość ……………………………………………… netto
                        ……………………………………………….. VAT
                        …………………………………………………BRUTTO  
1. Nazwisko(a) i imię(ona) osoby(ób) odpowiedzialnej za realizację zamówienia ze strony Wykonawcy ….................................................................... tel. ........................................
2. Osoba do kontaktów z Zamawiającym Jan Sokołowski tel. 605-179- 404,  23/698-17-65
3. Oświadczam, że:
1) Zrealizuję w/w zamówienie w terminie określonym w zapytaniu ofertowym.
2) Zdobyłem/liśmy konieczne informacje dotyczące realizacji zamówienia, przygotowania                      i złożenia oferty.
3) Zapoznaliśmy się ze wszystkimi postanowieniami zapytania ofertowego.
4) W cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty niezbędne do zrealizowania zamówienia z należytą starannością i zgodnie z wymaganiami Zamawiającego.
5) Posiadam/y wiedzę i doświadczenie pozwalające na wykonanie zamówienia.
6) Dysponuję/my odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
7) W przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy  w miejscu                     i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.


Dokumenty
Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam: 
1. Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia wraz z ich wykształceniem, doświadczeniem oraz proponowane metody pracy i planowane efekty szkolenia ( złącznik nr 2). 
2. Oświadczenie  o  braku  powiązań  osobowych i  kapitałowych( złącznik nr 4).
3. ………………………………………………………………………………………………



	..........................................................................
               (data i czytelny podpis Wykonawcy)
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