pieczgtka wykonawcy

Zalacznik nr 11 do SIWZ

Wstepny harmonogram szkolenia

(nazwa szkolenia)

” dla grupy........

Data

Godziny zaje¢
(nalezy
wskazac¢

doktadne Temat zajec
godziny
przerw miedzy
zajeciami)

Liczba
godzin

Wyktadowca

Miejsce realizacji zaje¢
(miejscowosg, ulica, nr
lokalu/nazwa instytucji, nr
sali)

Liczba godzin ogétem

LICZBA GODZIN Z PODZIALEM NA
POSZCZEGOLNE MIESIACE:

Miejscowosc¢ data

Podpis Wykonawcy




