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Karta osoby przewidzianej do przeprowadzenia szkolenia

„………………………………………………………………..”
	NAZWISKO I IMIĘ ………………………………………..………………….
Nr pozycji w Wykazie osób przewidzianych do przeprowadzenia szkolenia (
ROLA  W  REALIZACJI ZAMÓWIENIA 

(omawiane zagadnienia i ilość godzin razem)
…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………
(omawiane zagadnienia)
ilość godzin razem: ……………………………………………………………………………



	UPRAWNIENIA PEDAGOGICZNE: posiada (                      nie posiada (

	WYKSZTAŁCENIE:
Wykształcenie średnie: 
nazwa szkoły ………………………………………………………………………….
kierunek ……………………………………………………………………………….

specjalność …………………………………………………………………………….
Wykształcenie wyższe: 
nazwa szkoły ………………………………………………………………………….

kierunek ……………………………………………………………………………….

specjalność …………………………………………………………………………….

Studia podyplomowe: 
nazwa szkoły ………………………………………………………………………….

kierunek ………………………………………………………………………………

Szkolenia: 

nazwa szkolenia ……………………………………………………………………….

zakres szkolenia ……………………………………………………………………….

Posiadane uprawnienia:
nazwa uprawnień ……………………………………………………………………

do kiedy ważne (data) ……………………………………………………………….

Posiadany tytuł czeladnika w zawodzie …………………………………………………….

Posiadany tytuł mistrza w zawodzie ……………………………………………………….


	DOŚWIADCZENIE ZAWODOWE:

1. stanowisko …………………………………………………………………………….

wykonywane zadania ……………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………
termin (data od -  do)………………………………………………………………….

2. stanowisko …………………………………………………………………………….

wykonywane zadania ……………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………
termin (data od -  do)………………………………………………………………….
itd.



	DOŚWIADCZENIE W ZAKRESIE PROWADZENIA ZAJĘĆ 
W CIĄGU OSTATNIEGO ROKU:
1. tematyka omawianych zagadnień ………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………

termin (data od -  do) ……………………………………………………………….

ilość godzin …………………………………………………………………………….
2. tematyka omawianych zagadnień ………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………

termin (data od -  do) ……………………………………………………………….

ilość godzin …………………………………………………………………………….

itd.



Oświadczam, iż podane informacje są zgodne z prawdą.

............................................., dnia ........................

..........................................................................

Podpis i pieczęć imienna upoważnionego

   przedstawiciela WYKONAWCY   

