
PRACOWNIA DOBREJ RELACJI 
ANIMACJE EDUKACYJNE – FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

 

 

Prosimy wypełnić czytelnie, drukowanymi literami 

ZAMÓWIENIE: 

Temat  
animacji 
edukacyjnych 

Proponowany termin  
(data i godzina)   

Ilość 
grup 

Maksymalna 
ilość dzieci  
w grupie 

Cena za 
osobę 

Planowana forma 
rozliczenia  

Dokument 
finansowy 

     gotówka/przelew* Faktura/paragon 
fiskalny* 

Uwagi**: 

 

DANE PLACÓWKI:  

 MIEJSCE REALIZACJI ANIMACJI EDUKACYJNYCH DANE DO FAKTURY** 

Nazwa   

Adres   

Osoba  
do kontaktu 

Imię i nazwisko:  NIP: 

Telefon:                                      E-mail:  
 

ZASADY REALIZACJI ZAMÓWIEŃ: 

1. Zamówienie jest realizowane dla grupy min. 12-osobowej, max. 30-osobowej. W przypadku mniejszych grup pobieramy opłatę 
tak, jak za 12 osób. 

2. Spotkania prowadzone są w Placówce Zamawiającego z zachowaniem zasad reżimu sanitarnego. 
3. Zespół realizujący zamówienie nie posiada uprawnień do negocjacji cen. 
4. Zapewniamy wszystkie materiały do realizacji zamówienia. 
5. Uczestnicy zabierają do domu wytwory swojej pracy (jeżeli scenariusz zakłada tworzenie). 
6. Nauczyciel może wykonać jeden produkt gratis na każdą grupę warsztatową. 
7. Zapewniamy bezpłatny dojazd do placówek mieszczących się w obrębie Miasta Lublin. 
8. Do zamówień realizowanych poza Lublinem dopłata za dojazd wynosi: 0,84 zł/km. 
9. Zachęcamy nauczycieli do konsultowania z nami programu animacji edukacyjnych w celu dostosowania do potrzeb i możliwości 

grupy. 
10. Podczas realizacji zamówienie Animatorzy mogą wykonywać zdjęcia powstałym produktom w celach dokumentacyjno-

promocyjnych. 
11. Wyrażamy zgodę na wykonywanie zdjęć Animatorom oraz umieszczenie ich na stronie internetowej i/lub fanpage’u Placówki. 

 

Placówka posiada/nie posiada* projektor i laptop do przeprowadzenia animacji edukacyjnych.  

 

………………………………….                                                         ………………………………..………………………………..……………… 
Miejscowość i data       Czytelny podpis Zamawiającego 

* niepotrzebne skreślić               ** jeśli dotyczy 

 

Formularz zgłoszeniowy prosimy przesłać na adres mailowy: spotkania@rozwinskrzydla.org 
 
 


