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ZAŁĄCZNIK NR 1 do SIWZ

NS: ZP.271.1.2017
..................dnia............................

Przedszkole Samorządowe nr 2 w Cedrach Małych
reprezentowane przez 

Dyrektora Przedszkola
Adres siedziby organów Zamawiającego:

Przedszkole Samorządowe nr 2 w Cedrach Małych
ul. Wiślana 10/4 Cedry Małe
83-020 Cedry Wielkie  



OFERTA
na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”.
I. Dane dotyczące Wykonawcy:
Pełna nazwa Wykonawcy: …………………...........................................................................................

Adres siedziby: ..............................................................................................................................
NIP:……………………………………......................REGON…………………….............……………….................
Tel.................................................................Fax..........................................................................
Adres e-mail:……………………………………………………………………………………………………………..…………
II. Cena oferty:

W odpowiedzi na ogłoszenie o zamówieniu oferujemy zrealizowanie przedmiotu zamówienia za cenę:
WYKONAWCA WYPEŁNIA W ZALEŻNOŚCI OD ZADANIA NA KTÓRE SKŁADA OFERTĘ

Zadanie 1: Organizacja zajęć logopedycznych
Brutto: ........................................................................ zł (wraz z należnym podatkiem)

(słownie cena brutto: ………………………………………………………….………………………………….zł)
kwota brutto za przeprowadzenie 1 godziny zajęć: ………… zł przy uwzględnieniu 384 godzin zajęć grupowych oraz 1200 godzin zajęć indywidualnych.
Doświadczenie osób/osoby wyznaczonych/wyznaczonej do realizacji zamówienia:

	Imię i nazwisko
	Doświadczenie zawodowe (ilość miesięcy)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Brak deklaracji odnośnie doświadczenia, niepodanie go w formularzu ofertowym bądź określenie w wysokości 10 miesięcy skutkować będzie przyznaniem 0 pkt w przedmiotowym kryterium.

W przypadku wpisania większej wartości niż 50 miesięcy (dotyczy wszystkich zadań) Zamawiający uzna, iż Wykonawca zaoferował do realizacji zamówienia osobę posiadającą 50 miesięczne doświadczenie w realizacji danego rodzaju zajęć i tym samym przyzna Wykonawcy 40 punktów.
W przypadku wskazania przez Wykonawcę więcej niż jednej osoby w ramach kryterium „doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia”, Zamawiający w celu oceny tego kryterium, za wartość wg której oceni Wykonawcę przyjmie średnią arytmetyczną wyliczoną na podstawie punktów przyznanych poszczególnym osobom wskazanym do realizacji zamówienia.
Zadanie 2: Organizacja zajęć psychologicznych
Brutto: ........................................................................ zł (wraz z należnym podatkiem)

(słownie cena brutto: ………………………………………………………….………………………………….zł)
kwota brutto za przeprowadzenie 1 godziny zajęć: ………… zł przy uwzględnieniu 384 godzin zajęć.
Doświadczenie osób/osoby wyznaczonych/wyznaczonej do realizacji zamówienia:

	Imię i nazwisko
	Doświadczenie zawodowe (ilość miesięcy)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Brak deklaracji odnośnie doświadczenia, niepodanie go w formularzu ofertowym bądź określenie w wysokości 10 miesięcy skutkować będzie przyznaniem 0 pkt w przedmiotowym kryterium.

W przypadku wpisania większej wartości niż 50 miesięcy (dotyczy wszystkich zadań) Zamawiający uzna, iż Wykonawca zaoferował do realizacji zamówienia osobę posiadającą 50 miesięczne doświadczenie w realizacji danego rodzaju zajęć i tym samym przyzna Wykonawcy 40 punktów.
W przypadku wskazania przez Wykonawcę więcej niż jednej osoby w ramach kryterium „doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia”, Zamawiający w celu oceny tego kryterium, za wartość wg której oceni Wykonawcę przyjmie średnią arytmetyczną wyliczoną na podstawie punktów przyznanych poszczególnym osobom wskazanym do realizacji zamówienia.
Zadanie 3: Organizacja zajęć rytmiki 
Brutto: ........................................................................ zł (wraz z należnym podatkiem)

(słownie cena brutto: ………………………………………………………….………………………………….zł)
kwota brutto za przeprowadzenie 1 godziny zajęć: ………… zł przy uwzględnieniu 384 godzin zajęć.
Doświadczenie osób/osoby wyznaczonych/wyznaczonej do realizacji zamówienia:

	Imię i nazwisko
	Doświadczenie zawodowe (ilość miesięcy)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Brak deklaracji odnośnie doświadczenia, niepodanie go w formularzu ofertowym bądź określenie w wysokości 10 miesięcy skutkować będzie przyznaniem 0 pkt w przedmiotowym kryterium.

W przypadku wpisania większej wartości niż 50 miesięcy (dotyczy wszystkich zadań) Zamawiający uzna, iż Wykonawca zaoferował do realizacji zamówienia osobę posiadającą 50 miesięczne doświadczenie w realizacji danego rodzaju zajęć i tym samym przyzna Wykonawcy 40 punktów.
W przypadku wskazania przez Wykonawcę więcej niż jednej osoby w ramach kryterium „doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia”, Zamawiający w celu oceny tego kryterium, za wartość wg której oceni Wykonawcę przyjmie średnią arytmetyczną wyliczoną na podstawie punktów przyznanych poszczególnym osobom wskazanym do realizacji zamówienia.
Zadanie 4: Organizacja zajęć gimnastyki korekcyjnej
Brutto: ........................................................................ zł (wraz z należnym podatkiem)

(słownie cena brutto: ………………………………………………………….………………………………….zł)
kwota brutto za przeprowadzenie 1 godziny zajęć: ………… zł przy uwzględnieniu 384 godzin zajęć.
Doświadczenie osób/osoby wyznaczonych/wyznaczonej do realizacji zamówienia:

	Imię i nazwisko
	Doświadczenie zawodowe (ilość miesięcy)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Brak deklaracji odnośnie doświadczenia, niepodanie go w formularzu ofertowym bądź określenie w wysokości 10 miesięcy skutkować będzie przyznaniem 0 pkt w przedmiotowym kryterium.

W przypadku wpisania większej wartości niż 50 miesięcy (dotyczy wszystkich zadań) Zamawiający uzna, iż Wykonawca zaoferował do realizacji zamówienia osobę posiadającą 50 miesięczne doświadczenie w realizacji danego rodzaju zajęć i tym samym przyzna Wykonawcy 40 punktów.
W przypadku wskazania przez Wykonawcę więcej niż jednej osoby w ramach kryterium „doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia”, Zamawiający w celu oceny tego kryterium, za wartość wg której oceni Wykonawcę przyjmie średnią arytmetyczną wyliczoną na podstawie punktów przyznanych poszczególnym osobom wskazanym do realizacji zamówienia.
Zadanie 5: Organizacja zajęć języka angielskiego
Brutto: ........................................................................ zł (wraz z należnym podatkiem)

(słownie cena brutto: ………………………………………………………….………………………………….zł)
kwota brutto za przeprowadzenie 1 godziny zajęć: ………… zł przy uwzględnieniu 768 godzin zajęć.
Doświadczenie osób/osoby wyznaczonych/wyznaczonej do realizacji zamówienia:

	Imię i nazwisko
	Doświadczenie zawodowe (ilość miesięcy)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Brak deklaracji odnośnie doświadczenia, niepodanie go w formularzu ofertowym bądź określenie w wysokości 10 miesięcy skutkować będzie przyznaniem 0 pkt w przedmiotowym kryterium.

W przypadku wpisania większej wartości niż 50 miesięcy (dotyczy wszystkich zadań) Zamawiający uzna, iż Wykonawca zaoferował do realizacji zamówienia osobę posiadającą 50 miesięczne doświadczenie w realizacji danego rodzaju zajęć i tym samym przyzna Wykonawcy 40 punktów.
W przypadku wskazania przez Wykonawcę więcej niż jednej osoby w ramach kryterium „doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia”, Zamawiający w celu oceny tego kryterium, za wartość wg której oceni Wykonawcę przyjmie średnią arytmetyczną wyliczoną na podstawie punktów przyznanych poszczególnym osobom wskazanym do realizacji zamówienia.
IV. Wpłata wadium:

W przedmiotowym postępowaniu nie wymaga się wpłaty wadium.
V. Podwykonawca:
Informujemy, że zamierzamy powierzyć wykonanie części zamówienia podwykonawcy:

1.Zakres wykonywanych prac i nazwa firmy: 

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

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

*)w przypadku nie wypełnienia punktu dotyczącego podwykonawcy Zamawiający uzna, że wykonawca będzie wykonywał całość zamówienia publicznego osobiście.  
VI. Poleganie na zasobach podmiotów trzecich:

Informujemy, że będziemy polegać na zasobach podmiotu trzeciego:
1.Nazwa podmiotu: 

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

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

*)w przypadku nie wypełnienia ww. punktu Zamawiający uzna, że wykonawca będzie nie będzie polegał na zasobach podmiotu trzeciego.  
VII. Ponadto oświadczam(y), że:

1. Wybór oferty prowadzi/nie prowadzi
 do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego:

1) Nazwa towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do powstania obowiązku podatkowego: ……………………..…………………………………………………………………….
2) Wartość towaru lub usługi bez kwoty podatku VAT: ……………..……………………………………….
2. Zapoznałem się ze wszystkimi warunkami określonymi w SIWZ oraz w projekcie umowy, oraz że akceptuje je w całości. 
3. Uważam się za związanego ofertą przez 30 dni od dnia w którym dokonano otwarcia ofert,
4. W przypadku wyboru oferty jako najkorzystniejszej w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego zobowiązuje się do zawarcia pisemnej umowy w brzmieniu zgodnym z projektem zawartym w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w siedzibie Zamawiającego, w terminie przez niego wyznaczonym.
5. Niniejsza oferta zawiera na stronach nr od ____ do ____ informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity Dz. U. z 2003 r., Nr 153, poz. 1503 z późn. zm.) i nie mogą być udostępniane. Na okoliczność tego wykazuję skuteczność takiego zastrzeżenia w oparciu o przepisy art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity Dz. U. z 2003 r., Nr 153, poz. 1503 z późn. zm.) w oparciu o następujące uzasadnienie:

………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………

6. Numer konta bankowego, na które płatne będzie wynagrodzenie, w przypadku wyboru oferty Wykonawcy ……………………………………………………………………. oraz nazwa banku prowadzącego w/w konto………………………………………………..……………………..

Oferta została złożona na ............ ponumerowanych kolejno stronach łącznie ze wszystkimi załącznikami wymaganymi przez Zamawiającego.

	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


ZAŁĄCZNIK NR 2 do SIWZ

NS: ZP.271.1.2017
..................Dnia............................

Przedszkole Samorządowe nr 2 w Cedrach Małych
reprezentowane przez 

Dyrektora Przedszkola
Adres siedziby organów Zamawiającego:

Przedszkole Samorządowe nr 2 w Cedrach Małych
ul. Wiślana 10/4 Cedry Małe
83-020 Cedry Wielkie  



Wykonawca:

………………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa PZP), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                              i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, oświadczam, co następuje:
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:
1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust 1 pkt. 12-23 ustawy PZP.

2. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy PZP.
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………
(podpis)
[UWAGA: w przypadku gdy oświadczenie nie dotyczy Wykonawcy, należy przekreślić oświadczenie lub dopisać adnotację "NIE DOTYCZY" ]
Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy PZP (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy PZP). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy PZP podjąłem następujące środki naprawcze: …………………………………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..…………………...........……………………………………………………………………………………………
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 










…………………………………………

(podpis)
[UWAGA: w przypadku gdy oświadczenie nie dotyczy Wykonawcy, należy przekreślić oświadczenie lub dopisać adnotację "NIE DOTYCZY" ]
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: …………………………………………………………………….……………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/ją wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r.










…………………………………………

(podpis)

[UWAGA: w przypadku gdy oświadczenie nie dotyczy Wykonawcy, należy przekreślić oświadczenie lub dopisać adnotację "NIE DOTYCZY" ]
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, będący/e podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….……(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie podlega/ą wykluczeniu z postępowania 
o udzielenie zamówienia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r.









…………………………………………

(podpis)
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r.










…………………………………………

(podpis)

ZAŁĄCZNIK NR 3 do SIWZ

NS: ZP.271.1.2017
..................Dnia............................
Przedszkole Samorządowe nr 2 w Cedrach Małych
reprezentowane przez 

Dyrektora Przedszkola
Adres siedziby organów Zamawiającego:

Przedszkole Samorządowe nr 2 w Cedrach Małych
ul. Wiślana 10/4 Cedry Małe
83-020 Cedry Wielkie  



 Wykonawca:
………………………………………………………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………………..……

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                              i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, oświadczam, co następuje:
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:
Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia w ust. V.
…………….……. (miejscowość),dnia ………….……. r. 









…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 










…………………………………………

(podpis)

Dokument składany na wezwanie Zamawiającego, z wyłączeniem sytuacji, o której mowa ust. VII pkt. 23 SIWZ. 
W sytuacji, w której Wykonawca polega na zasobach podmiotów trzecich w celu potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu, składa zobowiązanie dot. każdej z osób na zasoby której się powołuje w przedmiotowym postępowaniu.
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 Załącznik nr 5 do SIWZ

NS: ZP.271.1.2017
Wzór zobowiązania podmiotów trzecich do oddania do dyspozycji Wykonawcy niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia

w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na przeprowadzenie zajęć dodatkowych                w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie  i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”
   Działając w imieniu ……………………………………………………………. zobowiązuje się do oddania 
do dyspozycji dla Wykonawcy ……………………………….…………………………. biorącego udział 
w przedmiotowym postępowaniu swoich zasobów zgodnie z treścią art. 22a ust. 2 ustawy Pzp, 
w następującym zakresie: ………………………………………………………………………………………………………

Jednocześnie wskazuje, iż:

1. Zakres w/w zasobów przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący: ………………………………………………………………………………………………………………………..

2. Sposób wykorzystania w/w zasobów będzie następujący: ……………………………………………………………………………………………………………………….

3. Zakres i okres naszego udziału przy wykonywaniu przedmiotowego zamówienia, będzie następujący:…………………………………………………………………………………………..…………………………

Uwaga: Niniejsze zobowiązanie podmiotów trzecich do oddania do dyspozycji Wykonawcy niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia musi być złożone do oferty w oryginale.
	Osoby upoważnione do podpisania zobowiązania w imieniu udostępniającego 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


Załącznik nr 7a do SIWZ










     NS: ZP.271.1.2017
WYKAZ OSÓB – ZADANIE 1
dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na: na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                       i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, Oświadczam(y), że:
niżej wymienione osoby będą uczestniczyć w wykonywaniu przedmiotu zamówienia
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
	Wykształcenie i doświadczenie zawodowe
	Zakres wykonywanych przez nie czynności  
	Podstawa dysponowania
	

	1
	
	Wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć logopedycznych w przedszkolu lub szkole
	Wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć logopedycznych w przedszkolu lub szkole minimum 10- miesięczne doświadczenie w prowadzeniu zajęć                        z logopedii.
	Nauczyciel logopedii
	


	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


Załącznik nr 7b do SIWZ










     NS: ZP.271.1.2017
WYKAZ OSÓB – ZADANIE 2
dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na: na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                       i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, Oświadczam(y), że:
niżej wymienione osoby będą uczestniczyć w wykonywaniu przedmiotu zamówienia
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
	Wykształcenie i doświadczenie zawodowe
	Zakres wykonywanych przez nie czynności  
	Podstawa dysponowania
	

	1
	
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć psychologicznych w przedszkolu lub szkole
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć psychologicznych w przedszkolu lub szkole oraz posiadający minimum 10- miesięczne doświadczenie w prowadzeniu zajęć                        z psychologii.
	Psycholog
	


	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


Załącznik nr 7c do SIWZ










     NS: ZP.271.1.2017
WYKAZ OSÓB – ZADANIE 3
dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na: na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                       i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, Oświadczam(y), że:
niżej wymienione osoby będą uczestniczyć w wykonywaniu przedmiotu zamówienia
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
	Wykształcenie i doświadczenie zawodowe
	Zakres wykonywanych przez nie czynności  
	Podstawa dysponowania
	

	1
	
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć z rytmiki w przedszkolu lub szkole
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć psychologicznych w przedszkolu lub szkole oraz posiadający minimum 10- miesięczne doświadczenie w prowadzeniu zajęć                        z rytmiki.
	Nauczyciel rytmiki
	


	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


Załącznik nr 7d do SIWZ










     NS: ZP.271.1.2017
WYKAZ OSÓB – ZADANIE 4
dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na: na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                       i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, Oświadczam(y), że:
niżej wymienione osoby będą uczestniczyć w wykonywaniu przedmiotu zamówienia
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
	Wykształcenie i doświadczenie zawodowe
	Zakres wykonywanych przez nie czynności  
	Podstawa dysponowania
	

	1
	
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć z gimnastyki korekcyjnej w przedszkolu lub szkole
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć z gimnastyki korekcyjnej w przedszkolu lub szkole oraz posiadający minimum 10- miesięczne doświadczenie w prowadzeniu zajęć                        z gimnastyki korekcyjnej.
	Nauczyciel gimnastyki korekcyjnej
	


	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


Załącznik nr 7e do SIWZ










     NS: ZP.271.1.2017
WYKAZ OSÓB – ZADANIE 5
dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na: na przeprowadzenie zajęć dodatkowych w oddziałach przedszkolnych w ramach projektu pn. „Upowszechnianie                       i podnoszenie jakości edukacji przedszkolnej w gminie Cedry Wielkie”, Oświadczam(y), że:
niżej wymienione osoby będą uczestniczyć w wykonywaniu przedmiotu zamówienia
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
	Wykształcenie i doświadczenie zawodowe
	Zakres wykonywanych przez nie czynności  
	Podstawa dysponowania
	

	1
	
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć z języka angielskiego w przedszkolu lub szkole
	wykształcenie wyższe z przygotowaniem pedagogicznym i kwalifikacjami do prowadzenia zajęć z języka angielskiego w przedszkolu lub szkole oraz posiadający minimum 10- miesięczne doświadczenie w prowadzeniu zajęć                        z języka angielskiego.
	Nauczyciel języka angielskiego
	


	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	














(pieczęć wykonawcy)

















(pieczęć udostępniającego)














� Niepotrzebne skreślić. Gdy wybór oferty prowadzi do powstania obowiązku podatkowego u Zamawiającego, Wykonawca zobligowany jest do wypełnienia pozycji 1) i 2) w pkt VII.1 druku oferty.
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