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Dotyczy postępowania na przeprowadzenie kursu prawa jazdy kat. B dla 10 uczniów będących uczestnikami projektu pn.: „Energia kompetencji - program wsparcia umiejętności i kompetencji zawodowych uczniów: 

Wykaz osób skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia

	l.p.
	Imię i nazwisko 
osoby prowadzącej kurs.
	Informacje na temat wykształcenia, doświadczenia zawodowego i ilości godzin doświadczenia w pracy dydaktycznej

	Podstawa do dysponowania.

	1. 
	Zajęcia teoretyczne

……………………….
(imię i nazwisko)
	Wykształcenie: ………………………
Doświadczenie zawodowe: 
Nazwa szkolenia: …………………………
Okres realizacji: od ……… do ……….. 
Liczba godzin: ……………………. .
Nazwa szkolenia: …………………………
Okres realizacji: od …… do ……….. 
Liczba godzin: ………………. .
Nazwa szkolenia: ………………………
Okres realizacji: od ………… do ……….. .
Liczba godzin: …………………. .
(…) *
Łączna liczba godzin szkoleń z zakresu podobnego (adekwatnego) do tematyki szkolenia: ……………… .
	

	2. 
	Zajęcia praktyczne

……………………….
(imię i nazwisko)
	Wykształcenie: ………………………
Doświadczenie zawodowe: 
Nazwa szkolenia: …………………………
Okres realizacji: od ……… do ……….. 
Liczba godzin: ……………………. .
Nazwa szkolenia: …………………………
Okres realizacji: od …… do ……….. 
Liczba godzin: ………………. .
Nazwa szkolenia: ………………………
Okres realizacji: od ………… do ……….. .
Liczba godzin: …………………. .
(…) *
Łączna liczba godzin szkoleń z zakresu podobnego (adekwatnego) do tematyki szkolenia: ……………… .
	

	3. 
	Zajęcia praktyczne

……………………….
(imię i nazwisko)
	Wykształcenie: ………………………
Doświadczenie zawodowe: 
Nazwa szkolenia: …………………………
Okres realizacji: od ……… do ……….. 
Liczba godzin: ……………………. .
Nazwa szkolenia: …………………………
Okres realizacji: od …… do ……….. 
Liczba godzin: ………………. .
Nazwa szkolenia: ………………………
Okres realizacji: od ………… do ……….. .
Liczba godzin: …………………. .
(…) *
Łączna liczba godzin szkoleń z zakresu podobnego (adekwatnego) do tematyki szkolenia: ……………… .
	



* minimum 200 godz. doświadczenia w pracy dydaktycznej w realizacji kursów/zajęć z zakresu tematyki kursu stanowiącego przedmiot zamówienia.




............................, dnia ................ 2019 r. 		.........................................................
 							podpis/-y osoby/-ób upoważnionej/-ych
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