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Załącznik nr 4 do Zapytania ofertowego


…………………………………..
         pieczęć Wykonawcy


WYKAZ KADRY 
potwierdzających spełnienie warunków udziału w postępowaniu 

	Lp.
	Przedmiot usługi (szkolenia)
	Imię i nazwisko osoby prowadzącej zajęcia/szkolenia
	Kwalifikacje (tylko w przypadku zajęć dla uczniów) 
	
Staż pracy 
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