Fundusze
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URZAD MARSZALKOWSKI Unia Europejska
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Sygnatura sprawy: OR.272.13.2017

Zalgcznik nr 3 do Ogloszenia

Wykaz dot. do§wiadczenia trenera — spelnianie warunkéw i dodatkowa punktacja

Lp.

Imie i nazwisko
trenera — tego ktory
bedzie prowadzil
szkolenie

Wpisaé czego dotyczylo kaide szkolenie — okresli¢ na co szkolenia byly

UWAGA: musza by¢ to szkolenia praktyczne operatorow wozkow widlowych

Wpisac na rzecz kogo

ukierunkowane szkolenia byly realizowane

Nazwa, adres — poda¢ przy
kazdym szkoleniu

Data realizacji —od dzien miesigc
rok — do dzien miesigc rok

UWAGA: wpisaé przy kaidym
szkoleniu

Wpisaé
pozom
wyksztalceni
a trenera
(UWAGA:
musi by¢
wyksztalcenie
srednie)

Trener

1
obligatoryjne

2
obligatoryjne

3
obligatoryjne

4 dodatkowo
punktowane

5 dodatkowo
punktowane

6 dodatkowo
punktowane

7 dodatkowo
punktowane

8 dodatkowo
punktowane

9 dodatkowo
punktowane

10
dodatkowo
punktowane
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Lp.

Imie i nazwisko
trenera — tego ktory
bedzie prowadzil
szkolenie

Wpisa¢ czego dotyczylo kaide szkolenie — okresli¢ na co szkolenia byly
ukierunkowane

UWAGA: musza by¢ to szkolenia praktyczne operatorow wozkow widlowych

Wpisaé na rzecz kogo
szkolenia byly realizowane

Nazwa, adres — podaé przy
kazdym szkoleniu

Data realizacji —od dzien miesigc
rok — do dzien miesigc rok

UWAGA: wpisaé przy kazdym
szkoleniu

Wpisaé
pozom
wyksztalceni
atrenera
(UWAGA:
musi by¢
wyksztatcenie
srednie)

11
dodatkowo
punktowane

12
dodatkowo
punktowane

13
dodatkowo
punktowane

14
dodatkowo
punktowane

15
dodatkowo
punktowane

16
dodatkowo
punktowane

17
dodatkowo
punktowane

18
dodatkowo
punktowane

19
dodatkowo
punktowane
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Wpisaé
. . f I RIS 0zom
Imie i nazwisktf Wpisa¢ czego dotyczylo kaide _szkolenie — okresli¢ na co szkolenia byly sz kI/on’; l;:.l; l:'y l;yriiz‘;ifooitt;ne Datfofil Z:g;i;g‘in?:slf;c’:lolzswc wylgsztalceni
o, | e promadst pHierunkauane (OWAGA
¢ szkI(;Ienie UWAGA: musza by¢ to szkolenia praktyczne operatoréw wozkow widlowych Nazvl\ia,. adres — p oda_é pry UWAGA: wp isaég ray kazdym musi by¢
azdym szkoleniu szkoleniu wyksztalcenie
srednie)
20
dodatkowo
punktowane
21
dodatkowo
punktowane
22
dodatkowo
punktowane
23
dodatkowo
punktowane

Whpisag¢, czy trener posiada uprawnienia do szkolenia operatorow wozkow widtowych:

(miejscowosc)

(podpis osoby lub 0séb uprawnionych
do skladania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy)




