Zatgcznik nr 2 do zapytania ofertowego

WYKAZ DOSWIADCZENIA ZAWODOWEGO TRENEROW/ SZKOLENIOWCOW WSKAZANYCH DO REALIZACII
SZKOLENIA ZAWODOWEGO

Odpowiadajgc na zapytanie ofertowe nr FH/P-1/20/03/2020 z dnia 21.09.2020 r., ktdrego
przedmiotem jest przeprowadzenie szkolenia zawodowego pn. ,Grafika komputerowa” dla sr. 5
Beneficjentéw Ostatecznych w ramach projektu pn. ,,Pora na prace!” wspétfinansowanego ze srodkéw
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych, umowa 7ZZ0/000211/03/D z dnia
21.01.2020 roku oswiadczam, ze wykonatem/-am nastepujgce zadania tozsame z przedmiotem
zamowienia.

Nazwa  podmiotu | Liczba godzin | Nazwa szkolenia Termin realizacji | Imiei

dla ktdérego byta | zrealizowanej ustugi nazwisko
realizowania ustuga | ustugi (1h = trenera
szkoleniowa 45min)

(czytelny podpis i pieczqgtka Wykonawcy)
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Projekt wspotfinansowany ze srodkéw w Panstwowy Fundusz
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych +177 Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych
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