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Zatacznik Nr 4 do ogtoszenia

(piecze¢ Wykonawcy) Jdnia..... r.

Wykaz oséb, ktére beda uczestniczy¢ w wykonaniu zamoéwienia wraz z informacjami
na temat ich kwalifikacji zawodowych, doswiadczenia i wyksztatcenia niezbednych
do wykonania zamoéwienia, a takze zakresu wykonywanych przez nie czynnosci oraz
informacja o podstawie dysponowania tymi osobami.

Nazwisko i imie
osoby, ktéra bedzie

Informacje na temat: wyksztalcenia, kwalifikacji zawodowych,

Lp. | uczestniczy¢ w o . L
realizacji doswiadczenia oraz zakresu wykonywanych czynnosci
zamoéwienia
1 Trener 1 WYKSZEAtCENIE. ...
Kwalifikacje zawodowe ( w tym uprawnienia pedagogiczne)
Doswiadczenie w zakresie realizacji szkolen grupowych zwigzanych z
przedmiotem zamdwienia
a) nazwa szkolenia: ...........ccoiiiiiiiiiiienn, , realizowanego w terminie
od.......... do......... da....... os6b. Nazwa zleceniodawcy/pracodawcy
Zakres wykonywanych czynnosci
Informacja o podstawie do dysponowania osobami
2 Trener 2 WYKSZEatCENIE. ...

Doswiadczenie w zakresie realizacji szkolen grupowych zwigzanych z
przedmiotem zamowienia

a) nazwa szkolenia: ..., , realizowanego w terminie
od.......... do......... da....... os6b. Nazwa zleceniodawcy/pracodawcy




Zakres wykonywanych czynnosci

Zajecia teoretyczne i praktyczne nie moga byé prowadzone przez osoby
niespetniajace warunkéw zawartych w ogtoszeniu.

miejscowosé, data
skiladania

pieczatka i podpis osoby upowaznionej do
oferty




	Nazwisko i imię osoby, która będzie uczestniczyć w realizacji zamówienia

