
















Załącznik nr 9
INFORMACJA O DOŚWIADCZENIU WYKONAWCÓW

Zawierająca wykaz przeprowadzonych w ostatnich trzech latach a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy w tym okresie,  co najmniej dwóch szkoleń o tematyce związanej z przedmiotem zamówienia.
	Lp.
	Przeprowadzone przez Wykonawcę szkolenie

(nazwa lub zakres)
	Zlecający  

	Termin szkolenia 

	1.
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	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	


………………………………                                                                                             
…………...............................................

Data                                                                                                                                                                   podpis osoby uprawnionej do reprezentowania wykonawcy/ców 

