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WYKAZ OSÓB SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ 
Prowadzenie zajęć dodatkowych w świetlicy środowiskowej w Oblęgorze przy ul. Widomej 30, gm. Strawczyn  w ramach projektu  „Akademia Samodzielności”.
Wykonawca: ( pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG): ................................................................................................

Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, w szczególności odpowiedzialnych za świadczenie, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i doświadczenia. Wnioskodawca wypełnia tylko część, z której składa ofertę, pozostałe części zostawia puste:

	Lp.
	Imię i nazwisko


	Wymagania minimalne kadry dydaktycznej

Wpisać wykształcenie/kompetencję uprawniające do spełnienia warunków udziału w postępowaniu poprzez wskazanie wykształcenia ( rok ukończenia studiów, ukończone kursy itp.)
	Podstawa do dysponowania osobą

	Zadanie 1 - Zajęcia stolarskie w ramach zajęć „Moja samodzielność – moja przyszłość prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	…………..  …………..
	 osoba posiadająca wykształcenie zawodowe/średnie lub wyższe techniczne, posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi (min. 3 lata),  udział w minimum 1 projekcie edukacyjnym

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….

	Własne / oddane do dyspozycji *

	Zadanie 2 - Zajęcia „Świat widziany w obiektywie„  prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”

	1
	…………..  …………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe, uprawnienia pedagogiczne, posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi (min. 3 lata),  osoba mająca udokumentowane doświadczenie w fotografice, udział w minimum 1 projekcie edukacyjnym.

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….


	Własne / oddane do dyspozycji *

	Zadanie 3 - Zajęcia „Matematyka w życiu codziennym” prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”

	1
	……………..

…………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe kierunkowe, uprawnienia pedagogiczne, posiadanie doświadczenia 
w pracy z dziećmi (min. 3 lata). Udział w minimum 1 projekcie edukacyjnym

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….


	Własne / oddane do dyspozycji *

	Zadanie 4 – Zajęcia „CyberMistrz”  prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe kierunkowe (studia informatyczne lub kursy informatyczne, z zakresu np .programowania, kodowania) , uprawnienia pedagogiczne, posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi (min. 3 lata). Udział w minimum 1 projekcie edukacyjnym.
Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………


	Własne / oddane do dyspozycji

	Zadanie 5 - Zajęcia „Gimnastyka buzi i języka” prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe kierunkowe logopedyczne, posiada przygotowanie pedagogiczne, posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi min. 2 lata
Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….


	Własne / oddane do dyspozycji *

	Zadanie 6 - Zajęcia „Gimnastyka ciała” prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe kierunkowe (studia wychowanie fizyczne oraz kursy z zakresu gimnastyki korekcyjnej) lub fizjoterapeuta posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi min. 3 lata. Udział w minimum 1 projekcie edukacyjnym.

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………


	Własne / oddane do dyspozycji

	Zadanie 7 - Zajęcia „Gimnastyka umysłu”  prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe kierunkowe: Pedagog- pedagogika/ pedagogika resocjalizacyjna i pokrewne, psycholog- psychologia i pokrewne posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi (min. 3 lata). 

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….


	Własne / oddane do dyspozycji *

	Zadanie 8 - Zajęcia „Ćwiczymy hart ducha” prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	osoba posiadająca wykształcenie wyższe kierunkowe (studia wychowanie fizyczne oraz kursy z zakresu gimnastyki korekcyjnej) lub fizjoterapeuta posiadanie doświadczenia w pracy z dziećmi min. 3 lata. 

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….
	Własne / oddane do dyspozycji

	Zadanie 9 - Zajęcia „Nie jesteś sam”- Konsultacje adwokackie prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	adwokat, posiadanie doświadczenia w pracy zawodowej (min. 3 lata) .

Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….


	Własne / oddane do dyspozycji *

	Zadanie 10  - Cykl spotkań z ciekawymi ludźmi prowadzonych w ramach projektu „Akademia Samodzielności”


	1
	……………..

…………..
	1 osoba mieszkająca na terenie gminy Strawczyn, która pamięta czasy II Wojny Światowej i powojenne i urodziła się nie później niż w 1944r. ; 1 osoba po przebytej ciężkiej chorobie , która może to potwierdzić dokumentacją medyczną; 1 osoba ze znanym w skali kraju sportowcem ,który osiągnął przynajmniej tytuł mistrza polski w swojej dziedzinie; 1 osoba, która odbyła podróże przynajmniej krajoznawcze na 4 różnych kontynentach łącznie do minimum 15 krajów obcych .
Posiadane wykształcenie: ………………………………………………….

Doświadczenie ………………………………………………………………

……………………………………………………………………………….
	Własne / oddane do dyspozycji


* niepotrzebne skreślić 

Jeżeli wykonawca pozostaje w stosunku umowy cywilnoprawnej pozostawiamy własne















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

Miejsce, data i czytelny podpis Wykonawcy 
 
lub upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy
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