
Załącznik nr 1

Lublin, dnia …………………
……………………………………………….
(Nazwa i adres podmiotu składającego ofertę)

OFERTA
w ramach procedury rozeznania rynku

Przedmiotem zamówienia jest: zakup usługi trenerskiej: wsparcie w zakresie rozwoju
osobistego dla osób powyżej 18 roku życia, poprzez realizację zajęć z muzykoterapii i/
lub choreoterapii w ramach projektu pod tytułem „Klasztor w sercu miasta – Klub
Samopomocy przy Klasztorze OO. Dominikanów w Lublinie”, realizowanego w
ramach Regionalny Program Operacyjny Województwa Lubelskiego na lata 2014-
2020, Oś priorytetowa 11 Włączenie społeczne, Działanie 11.2. Usługi społeczne i
zdrowotne. Projekt realizowany przez Klasztor Ojców Dominikanów w Lublinie w
partnerstwie z fundacją Europejski Dom Spotkań-Fundacja Nowy Staw oraz Gminą
Lublin:

Realizacja wsparcia w zakresie rozwoju osobistego dla osób powyżej 18 roku
życia, poprzez realizację zajęć z muzykoterapii i/ lub choreoterapii w ramach
projektu” Klasztor w sercu miasta – Klub Samopomocy przy Klasztorze OO.
Dominikanów w Lublinie”.
kod (CPV): 80570000-0 usługi szkolenia w dziedzinie rozwoju osobistego.

A. Przeprowadzenie wsparcia w zakresie rozwoju osobistego dla osób powyżej 18
roku życia, poprzez realizację zajęć z muzykoterapii i/ lub choreoterapii dla 3 grup
(6-10 osób) x średnio 35 godzin (60 min)/ grupa
a. łączna liczba godzin w ramach szkolenia: 105 godz.
b. termin realizacji:
- w systemie miesięcznym średnio 4 razy w miesiącu x 1,5 godziny dziennie = 4
spotkania -6 godzin/miesiąc/grupa (6-10 osób), od poniedziałku do piątku w
godzinach 16.00-19.00, dokładne terminy zostaną ustalone z wykonawcą, z
którym zostanie podpisana umowa
c. wymagania w stosunku do kandydatów:
- doświadczenie w przeprowadzeniu co najmniej 30 godzin lub w okresie min. 6
m-cy warsztatów/ zajęć z muzykoterapii i/ lub choreoterapii udokumentowane



referencjami lub innymi dokumentami potwierdzającymi przebieg pracy
zawodowej, warunek zostanie spełniony, jeżeli Wykonawca przedłoży skan/ksero
dokumentów potwierdzających wymagane doświadczenie. Dokument należy
załączyć do oferty – kopia potwierdzona za zgodność z oryginałem);

d) Zakres obowiązków:
- opracowanie i przedstawienie do akceptacji programu z zakresu zaplanowanego
wsparcia,
-prowadzenie zajęć stacjonarnych z zakresu realizacji zajęć z muzykoterapii i/ lub
choreoterapii
- systematyczne dokumentowanie przeprowadzonych zajęć w dzienniku,
- współpraca z zespołem realizującym projekt celem realizacji zamierzonych
działań i osiągnięcia zaplanowanych celów,
- dokumentowanie przeprowadzonych zajęć (listy obecności),
- sporządzenia raportu końcowego z przeprowadzonych zajęć,
- oznakowanie dokumentacji zajęć zgodnie z wytycznymi dotyczącymi
oznakowania projektów.
- przestrzeganie zasad BHP i ppoż. oraz współżycia społecznego;
e) miejsce wykonywania pracy w siedzibie Klubu Samopomocy, ul Złota 9, 20-
112 Lublin,
oferuję następującą cenę:

usługa trenerska: realizacja zajęć z muzykoterapii i/ lub choreoterapii dla 3 grup (6-10 osób) x
średnio 35 godzin (60 min)/ grupa

a. łączna liczba godzin w ramach szkolenia: 105 godz.
b. termin realizacji:

- w systemie miesięcznym średnio 4 razy w miesiącu x 1,5 godziny dziennie = 4
spotkania -6 godzin/grupa (6-10 osób), od poniedziałku do piątku w godzinach 16.00-19.00,
dokładne terminy zostaną ustalone z wykonawcą, z którym zostanie podpisana umowa cena
za 1 godz.(60 min) - ……………………. netto
cena za 1 godz. – …………… brutto, w tym podatek VAT ……………
cena za 105 godz. - …………………. netto
cena za 105 godz. - …………………. brutto, w tym podatek VAT ……………

Jednocześnie oświadczam, że: spełniam/reprezentowany przeze mnie podmiot spełnia
wymagania postawione Wykonawcy w zapytaniu ofertowym/ nie spełniam/reprezentowany



przeze mnie podmiot nie spełnia wymagań postawionych Wykonawcy w zapytaniu
ofertowym.1

Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych na zasadach
określonych w zapytaniu ofertowym.

…………………… …….……………………
MIEJSCOWOŚĆ I DATA PIECZĘĆ i PODPIS OFERENTA

1 Niewłaściwe skreślić


