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Załącznik nr 5
Nazwa i adres oferenta
WYKAZ USŁUG - SZKOLENIA
Oświadczam, że wykonałem/wykonaliśmy następujące usługi (zgodnie z wymogami dla danego Rozdziału zamówienia do której składam ofertę)
UWAGA: jeśli wykonawca opiera się na potencjale/doświadczeniu Podwykonawcy, wówczas załącznik podpisuje również podwykonawca
	
	Temat szkolenia
	Podmiot zlecający 
(adres i nr telefonu)
	Liczba godzin SZKOLENIA dla danego podmiotu w danym temacie
	Moduł (I/II/III)
	Osoba prowadząca szkolenie  ukończyła szkolenie trenerskie lub szkolenie uwzględniające tożsamy ze szkoleniem trenerskim, zakres tematyczny (T/N)



	R1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	


……………………






……………………….……………..……

Miejsce, dnia






  Czytelny podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Oferenta i podwykonawcy (jeśli dotyczy)

� Załącznik podpisuje również podwykonawca, jeśli w załączniku są usługi, które go dotyczą
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