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Załącznik nr 2

Wykaz posiadanego doświadczenia i potencjału

Tabela 1:  Wykaz przeprowadzonych szkoleń zawodowych. 
	L.p.
	Zakres przeprowadzonej usługi (krótki opis)
	Podmiot na rzecz, którego  była zrealizowana usługa  wraz z numerem tel. do osoby upoważnionej do potwierdzenia doświadczenia
	Liczba godzin
	Termin realizacji

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	


Istnieje możliwość zwiększenia liczby wierszy w Tabeli.

……………………………………………

(Pieczęć i podpis Wykonawcy)
� dana usługa może być wykazana tylko jeden raz
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