
 
 

 

Príloha č. 3.2 
 

 
NÁVRH NA PLNENIE KRITÉRIA PRE 2. ČASŤ ZÁKAZKY 

 

„Plánovanie sociálnej práce s rodinou dieťaťa, tímová spolupráca, sieťovanie.“ 
 

 
A. Identifikačné údaje uchádzača 

 
Obchodné meno / názov:  

 

Sídlo / miesto podnikania:  
 

IČO:  
 

 

 
 

B. Náklady na 1 účastníka v € s DPH 

    Realizácia 

vzdelávania 

1 

osobohodina 

v € s DPH 

1.deň 2.deň 3.deň 

Spolu  v € s DPH 
 8 hod. 8 hod. 8 hod. 

 1 2 3 = stl. 2 * 8 hod. 4= stl. 2 * 8 hod. 5= stl. 2 * 8 hod. 6 = stl.3+stl.4+ 

stl.5 

 Lektorské vedenie           

   

 

Stravné a  ubytovanie 

1.deň 2.deň 3.deň 

Spolu  v € s DPH 
 

( 2 x občerstvenie 

+obed+ večera) + 

ubytovanie 

( raňajky + 2 x 

občerstvenie + obed 

+ večera) + 

ubytovanie 

( raňajky + 2 x 

občerstvenie + 

obed) 

 
1 2 3 4 

5 = 

stl.2+stl.3+stl.4 

 Strava na jedného účastníka         

 Ubytovanie na jedného účastníka         

 Spolu  finančné náklady na 1 

účastníka na 3 dňové vzdelávanie ( 

strava a ubytovanie) 

    

  

  

 Finančné náklady spojené so 

vzdelávaním 1 osoby  

Spolu celkové finančné náklady na 1 

účastníka na 3 dňové vzdelávanie  

(lektorské, stravné a ubytovanie) 
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C. Celkové náklady vzdelávania  - celková cena  predmetu zmluvy 

      

    

Vzdelávanie  
Počet 

osôb 

Finančné 

náklady na 1 

účastníka na 

3 dňové 

vzdelávanie 

(vrátane 

stravy, 

ubytovania a 

lektorského) v 

€ suma bez 

DPH 

Finančné náklady 

na 1 účastníka na 

3 dňové 

vzdelávanie (  

vrátane stravy, 

ubytovania a 

lektorského) v € 

suma s DPH 

Celková 

cena v € bez 

DPH 

DPH v 

€   

Celková cena v 

€ s DPH 

1 2 3 4 

5 = 

stl.2*stl.3 6  7 = stl.2 * stl.4 

V rámci MRR( SR bez 

BSK) 

 568          

V rámci MRR ( BSK )  73      

Cena  predmetu zmluvy 

( Spolu celkové finančné náklady na 3 dňové vzdelávanie )  

      

 

*som/nie som platcom DPH (nehodiace sa škrtnite) 
 
 

 

V.........................dňa.................... 
 

 

 
 

                                                                        .......................................... 
                                                                         meno a priezvisko, funkcia 

                                                                        podpis štatutárneho zástupcu 


