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Załącznik nr 3 do Zapytania Ofertowego
 
	

Nazwa zamówienia

	Przeprowadzenie szkoleń/ kursów/warsztatów  dla 14  nauczycieli  posiadających kwalifikacje
 do nauczania dzieci w wieku przedszkolnym  w ramach realizacji projektu pn.
 „Przedszkole naszą szansą”.
Część……………………………………………………………………………………………


	
Nazwa Wykonawcy

	

	
Adres Wykonawcy

	




	
1. Personel Wykonawcy: 
	Imię i nazwisko osoby
	Nazwa (firma) podmiotu
	Kwalifikacje zawodowe,
doświadczenie, wykształcenie

	Zakres wykonywanych czynności  
w realizacji zamówienia
	Informacja 
o podstawie dysponowania osobami[footnoteRef:1] [1: ] 

	Doświadczenie trenera w prowadzeniu szkoleń zgodnych z tematyką szkolenia (wskazać ilość godzin szkoleń w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert)

	
Imię i nazwisko …………………

	
	 
	trener
	 
	

	
Imię i nazwisko …………………

	
	
	trener
	 
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	







 ………………dnia, ……………			 	………………………………………
								    podpis i pieczątka Wykonawcy
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