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Załącznik nr 6 do Zapytania ofertowego
Wykaz osób wskazanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia wraz z liczbą obozów/wyjazdów/kolonii przeprowadzonych przez te osoby w ciągu ostatnich 3 lat.
	Określenie usługi stanowiącej przedmiot zamówienia
	Imię i nazwisko osoby wskazanej przez Wykonawcę do realizacji zamówienia (kierownik obozu oraz dwóch wychowawców)
	Liczba przeprowadzonych przez osobę obozów/wyjazdów/kolonii o charakterze resocjalizacyjnym lub/i socjoterapeutycznym lub/i edukacyjnym, dla minimum 20-osobowych grup dzieci i młodzieży 

	Organizacja i przeprowadzenie obozu resocjalizacyjno-terapeutycznego dla młodzieży będącej uczestnikami projektu: 
„Wykluczenie – nie ma MOWy!” – Grupa I
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Organizacja i przeprowadzenie obozu resocjalizacyjno-terapeutycznego dla młodzieży będącej uczestnikami projektu:
„Wykluczenie – nie ma MOWyI” – Grupa II
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



……………………………………, dnia ………………………………………                                                                                                                ..........................................................
podpis osoby upoważnionej
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Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Toruniu
jest Jednostka Samorzadu Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego
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ul. Janiny Bartkiewiczéwny 93, 87-100 Torun
tel. (56) 657 14 60 lub 70, fax (56) 657 14 61
rops@rops.torun.pl, www.rops.torun.pl, facebook.pl/ropstorun




