(piecz¢¢ Wykonawcy)

Ja, nizej podpisany........cccceevennns

rzecz (dane Wykonawcy):

Zalacznik nr 2 do Formularza ofertowego-
Doswiadczenie Wykonawcy

................................ dzialajgc w imieniu i na

Nazwa

Adres siedziby

Nr telefonu i faksu

e-mail:

NIP

REGON

informujg, iz posiadam doswiadczenie w realizacji szkolen w zakresie tematycznym

obejmujacym zapytanie ofertowe,

szkolen z zakresu zasad oceny wnioskow

0 dofinansowanie projektéw na przyktadzie konkurséw z obszaru edukacji oglaszanych
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata

2014-2020:

Lp. Doswiadczenie w realizacji szkolen w obszarze tematycznym obejmujacym zapytanie

ofertowe

Odbiorca szkolenia

Temat szkolenia, rok przeprowadzenia

Na potwierdzenie w/w informacji przedktadam kserokopie/skany dokumenty potwierdzajace,
ze szkolenia te zostaty wykonane nalezycie (referencje).

JEDNOCZESNIE OSWIADCZAM, ZE WSKAZANA WYZEJ OSOBA/OSOBY
POSIADA/JA NIEZBEDNE KWALIFIKACJE UPRAWNIAJACE DO PROWADZENIA
SZKOLEN Z ZAKRESU BEDACEGO PRZEDMIOTEM NINIEJSZEJ OFERTY.

miejscowosc¢, data

podpis osoby upowaznionej do reprezentowania
Wykonawcy




