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WOJEWODA  ŚWIĘTOKRZYSKI

[bookmark: _GoBack]Załącznik nr 2 
do zapytania ofertowego

 						     			 	..............................................
						                                                (miejscowość, data)

FORMULARZ OFERTOWY
Dane Zamawiającego
Nazwa organizacji:
Świętokrzyski Urząd Wojewódzki w Kielcach 
Adres: al. IX Wieków Kielc 3, 25-516 Kielce 
E-mail: wps00@kielce.uw.gov.pl, tel.: (041) 342 14 15, (041) 342 11 51
Dane Wykonawcy
Nazwa: …………………..………………………………………………………………………...........
Adres: …………………….………………………………………………………………………..…....
NIP: ……………………...………
     E-mail: .........................................., tel.: ..............................................
I. Nazwa zamówienia: „Kursy specjalistyczne dla nauczycieli przygotowujące do pracy  z dzieckiem cudzoziemskim”.
II. Szczegóły dotyczące realizacji zamówienia: wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z postanowieniami umowy oraz opisu przedmiotu zamówienia, stanowiącym załącznik nr 1 do umowy.
1. termin wykonania zamówienia: od dnia podpisania umowy do  czerwca  2020 r.
2. Zakres realizacji przedmiotu zamówienia obejmuje:
· opracowanie ramowego programu całości zadania i harmonogramów poszczególnych kursów w uzgodnieniu z Zamawiającym,
· przeprowadzenie kursów specjalistycznych dla nauczycieli przygotowujących do pracy z dzieckiem cudzoziemskim,
· organizacyjno-techniczną realizację kursów,
· opracowanie i przekazanie uczestnikom materiałów szkoleniowo-edukacyjnych.

III. Oświadczam, iż zapoznałem się i akceptuję warunki dotyczące realizacji przedmiotu zamówienia przedstawione w zapytaniu ofertowym.

IV. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za:
Cenę netto …………..…….... brutto……………………………zł (słownie……………………..........…… ……………………………………………………………………złotych ….../100), przy czym: cena za realizację usługi w odniesieniu do jednego uczestnika wynosi brutto ……………………………...… zł (słownie…..............................................................……….................………..…….złotych ...……../100).
V. Oświadczam, że wyrażam zgodę na udostępnienie moich danych osobowych przez Świętokrzyski Urząd Wojewódzki w Kielcach w celu monitoringu, sprawozdawczości i audytu realizowanego projektu, wyłącznie podmiotom uprawnionym do prowadzenia powyższych czynności lub ich przedstawicielom  zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. 1997 nr 133 poz. 883 z póź. zm.).
VI. Oświadczam, że doświadczenie nauczyciela w prowadzeniu szkoleń w zakresie pracy z dzieckiem cudzoziemskim wynosi ……… (wpisać ilość) szkoleń/kursów/konferencji/paneli dyskusyjnych.
VII. Oświadczamy, że doświadczenie nauczyciela zastępczego w prowadzeniu szkoleń w zakresie pracy z dzieckiem cudzoziemskim wynosi ……… (wpisać ilość) szkoleń/kursów/konferencji/paneli dyskusyjnych.
VIII. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej RODO, wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielnie niniejszego zamówienia[footnoteRef:1]. [1:  W przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO - treści oświadczenia Wykonawca nie składa np. usunięcie treści oświadczenia poprzez jego wykreślenie.
] 


IX. Załącznikami do niniejszego formularza ofertowego stanowiącego integralną część oferty są: 
1. ………………………….
2. ………………….………
3. ……………………….…
	           
						 	
							………………………………………….
                                                                                                        podpis osoby uprawnionej
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Projekt nr 2/8-2017/OG-FAMI „Wsparcie integracji cudzoziemców w województwie świętokrzyskim” współfinansowany z Programu Krajowego Funduszu Azylu, Migracji i Integracji
„Bezpieczna przystań”
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