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Załącznik nr 6 do SIWZ

(pieczęć wykonawcy)

Doświadczenie trenerskie osób, 

które będą prowadzić warsztaty i rozmowy indywidualne 
Doświadczenie trenerskie osób, które będą prowadzić warsztaty i rozmowy indywidualne w przeprowadzaniu warsztatów psychoedukacyjnych o tematyce tożsamej lub zbliżonej do tej przedstawionej w niniejszym SIWZ w części I, II, III
	Imię i Nazwisko osoby ocenianej wykazanej w załączniku nr 5
	

	Lp
	Przedmiot usługi

krótki opis pozwalający na stwierdzenie, że został spełniony warunek określony w Rozdziale XI pkt 4 SIWZ (m.in. tematyka warsztatów/szkoleń,)
	Liczba osób

klienci ośrodków pomocy społecznej, powiatowych centrów pomocy rodzinie i/lub powiatowych urzędów pracy.
	Data wykonania
	Odbiorca

Nazwa i dane adresowe

	
	
	
	rozpoczęcie

(miesiąc, rok)
	zakończenie

(miesiąc, rok)
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


(w przypadku braku miejsca na podanie wszystkich niezbędnych informacji, wykaz należy sporządzić na osobnej kartce, zaznaczając w formularzu, iż wykaz znajduje się na osobnej kartce i stanowi załącznik do oferty).

UWAGA:

Niniejsza tabela będąca załącznikiem nr 6, dotyczy jednej osoby, w przypadku wykazywania większej ilości osób, Wykonawca zobowiązany jest do wypełnienia niniejszego załącznika dla każdej  z wykazywanych osób. 



…...................................

…..................................



(miejscowość, data) 


podpis osoby upoważnionej
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