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Załącznik nr 2 Formularz cenowy

FORMULARZ CENOWY
Dot. zamówienia usług/zlecenia konsultacji indywidualnych                                                                                          z psychologiem w ramach realizacji  projektu pn. „Szkoła ćwiczeń Galileo w Nakonowie”,                               nr POWR.02.10.00-00-3005/19

Nazwa wykonawcy………………………………………………………………………….
Adres……………………………………………………………………………………………..
NIP…………………………………………………………………………………………………
REGON…………………………………………………………………………………………..
Nr telefonu…………………………………………………………………………………….
Adres e-mail…………………………………………………………………………………..

1. Konsultacje indywidualne z psychologiem:
w ramach usługi/zlecenia zaplanowano konsultacje indywidualne dla 56 Uczestników projektu w wymiarze 4 spotkań  w tym 1 spotkanie ok 1,5 godz. w okresie od maja 2021 do marca 2022. 
[bookmark: _GoBack]Wsparcie będzie zależało od indywidualnych potrzeb Uczestnika projektu. Przykładowe tematy spotkań tj.:
· dostarczenie informacji dla lepszego zrozumienia własnej pracy, efektywniejszego rozwiązywania problemów np. wypalania zawodowego,
· wymianie myśli i uczuć między osobami,
· agresja ze strony uczniów w stosunku do Ciebie i innych dorosłych
· przemoc między uczniami: bójki, wyzwiska dręczenie, prześladowanie, wykluczanie, upokarzanie (także seksualne)
· prowokacje uczniowskie wobec dorosłych
· zakłócanie toku lekcji
· seksualne zaczepki uczniów/uczennic wobec rówieśników lub dorosłych
· próby zmiany charakteru relacji nauczyciel/nauczycielka – uczennica/uczeń
· praktyki kolegów/koleżanek niezgodne z etyką zawodową
· dyskryminacja wobec niektórych uczniów
· próby manipulacji ze strony rodziców uczniów
· brak współpracy ze strony rodziców uczniów
· roszczeniowe postawy rodziców uczniów w tym zastosowania bardziej skutecznych metod komunikacji np. z rodzicami.
Doświadczenie osoby prowadzącej psychologiczne konsultacje indywidualne z uczestnikami projektu:
· wykształcenie wyższe kierunkowe,
· min. 2 letnie doświadczenie w pracy z indywidualnym przypadkiem,
· min. 2 letnie doświadczenie pracy w Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej.


 Cena brutto za usługę/zlecenie:  ………………………………………………………………………………………..
       
 W tym VAT: ………………………………………………………………………………………………………………………..

 Słownie brutto:  …………………………………………………………………………………………………………………


Niniejszym oświadczam, że:
1. dysponuję/dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia
2. posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania. 


…………………………………………
	Pieczątka i czytelny podpis 
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