Załącznik do ogłoszenia o naborze Partnera

do wspólnej realizacji Projektu

FORMULARZ OFERTY

KONKURS NA PARTNERA DLA PODMIOTÓW NIEZALICZANYCH DO SEKTORA FINANSÓW PUBLICZNYCH, PROWADZĄCYCH ZARÓWNO PUBLICZNE I NIEPUBLICZNE SZKOŁY ZAWODOWE LUB PLACÓWKI KSZTAŁCENIA ZAWODOWEGO O UPRAWNIENIACH SZKÓŁ PUBLICZNYCH(Z WYŁĄCZENIEM SZKÓŁ DLA DOROSŁYCH) W CELU PRZYGOTOWANIA I WSPÓLNEJ REALIZACJI PROJEKTU, W RAMACH OSI PRIORYTETOWEJ VIII NOWOCZESNA EDUKACJA, 8.4 DOSKONALENIE JAKOŚCI KSZTAŁCENIA ZAWODOWEGO, 8.4.1 DOSKONALENIE JAKOŚCI KSZTAŁCENIA ZAWODOWEGO – PROJEKTY REALIZOWANE POZA FORMUŁĄ ZIT, REGIONALNEGO PROGRAMU OPERACYJNEGO – LUBUSKIE 2020.

	INFORMACJA O PODMIOCIE

	Dane podmiotu

	1
	Nazwa podmiotu
	

	2
	Forma organizacyjna
	

	3
	NIP
	

	4
	REGON
	

	5
	Adres
	

	6
	Adres poczty elektronicznej
	

	7
	Adres strony internetowej
	

	Osoba uprawniona do reprezentacji

	8
	Imię
	

	9
	Nazwisko
	

	10
	Numer telefonu
	

	11
	Adres poczty elektronicznej
	


1. Charakterystyka Podmiotu w tym: opis misji, celów statutowych, charakterystykędziałalności Podmiotu wraz z obszarem działania oraz opis doświadczenia w realizacjipodobnych do założonych w projekcie działań; opis potencjału Podmiotu (ludzki, techniczny i organizacyjny).
2. Informacje teleadresowe publicznej lub niepublicznej szkoły zawodowej lub placówkikształcenia zawodowego o uprawnieniach szkół publicznych (z wyłączeniem szkół dladorosłych) zgłaszanej do projektu (pełna nazwa Podmiotu, adres, telefon, itp.).
3. Koncepcja realizacji projektu, proponowany wkład Oferenta w realizację celupartnerstwa (w tym wkład ludzki, techniczny i organizacyjny), opis proponowanych 
wprojekcie działań wraz z potencjalnym do nich budżetem.

4. Oferowany potencjał ludzki, organizacyjny i techniczny niezbędny do realizacjiprojektu.
	A. Potencjał ludzki, organizacyjny i techniczny

	Opis:



	B. Zasoby organizacyjne

	Rodzaj zasobów (np. know-how,procedury, pozycjaw danym środowisku, możliwośćoddziaływania na inne podmiotyitp.)


	Sposób zastosowania w Projekcie:




5. Doświadczenie w realizacji) co najmniej 2 projektów współfinansowanych z EFS
w okresie ostatnich 3 lat w obszarze wsparcia placówek edukacyjnych z czego
1 prowadzony na terenie województwa lubuskiego
	Lp.
	Tytuł projektu
	Krótki opis projektu
	Kwota

dofinansowania

projektu
	Rola 
wprojekcie

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	...
	
	
	
	


6. Opis proponowanego zakresu merytorycznego działań wraz z wykorzystaniemnarzędzi w projekcie.
	Lp.
	Nazwa zadania
	Opis zadania

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


.………………………… 

..…......…………………………………………………

 miejscowość, data 


pieczęć imienna i czytelny podpis osobyupoważnionej

Załączniki do Oferty:

1. …………………………………………

2. …………………………………………

3. …………………………………………

4. …………………………………………
