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Zatgcznik nr 3 do zapytania ofertowego nr 2/2025/FEL/7.5/0082/24

WYKAZ OSOB REALIZUJACYCH ZAMOWIENIE/WYZNACZONYCH DO
REALIZACJI ZAMOWIENIA

1. Wykaz osob realizujgcych zamowienie.

Imie i nazwisko

posrednika pracy

Wyksztatcenie, Kwalifikacje/
potwierdzone uprawnienia
odpowiednim niezbedne w celu
dokumentem realizacji
zamoéwienia

Doswiadczenie w
realizacji ustugi
posrednictwa
pracy (okres od...

do... i liczba lat/ m-

cy)

Forma i okres
zatrudnienia u
Wykonawcy (jesli
dotyczy)

2. Wyksztatcenie.

Imie i nazwisko

Szkota/uczelnia

data: od (miesigc/rok) do (miesigc/rok)

Uzyskane wyksztatcenie:

(potwierdzone dokumentem)

3. Kwalifikacje/kompetencje/uprawnienia:

Imie i nazwisko

pracy:

Posiadane kwalifikacje/uprawnienia do

prowadzenia ustugi posrednictwa

Dokument potwierdzajgcy

uprawnienia:

o[MIMP

Realizator Projektu

Agencja Ustug Oswiatowych Os$rodek Szkolenia Kierowcéw ,Olimp” s.c.

97-300 Piotrkéw Tryb., Al. Armii Krajowej 22A,
tel./fax 44 647 01 45, 44 732 15 85

www.olimp.org.pl, biuro@olimp.org.pl



http://www.olimp.org.pl/

. L - * % % I
Fundusze Europejskie Dofinansowane przez A
dla tédzkiego Unie Europejska LI i DV |<|
! AR

4. Doswiadczenie zawodowe w realizacji ustugi posrednictwa pracy dla

niezatrudnionych os6b zagrozonych ubéstwem lub wykluczeniem spotecznym:

Imie i nazwisko szkolenia: od... Stanowisko  |obowigzkéw/tematyka

Okres realizacji _ _ Zakres
Firma/zleceniowca

/ pracodawca . .
do... (m-c/rok) realizowanych szkolenh

Liczba zatgcznikow — kserokopie dokumentow potwierdzonych za zgodnos$¢ z
oryginatem:
1. Dokument/y potwierdzajgcy/e wyksztatcenie: ...................oooenees szt.

2. Dokument/y potwierdzajgcy/e kwalifikacje/uprawnienia do prowadzenia ustugi

posrednictwa pracy: ..................... szt.
3. Dokument/y potwierdzajgcy/e doswiadczenie zawodowe: .................... szt.
data podpis i piecze¢ Wykonawcy lub czytelny podpis
o I M P Agencja Ustug Oswiatowych Os$rodek Szkolenia Kierowcéw ,Olimp” s.c.

97-300 Piotrkéw Tryb., Al. Armii Krajowej 22A,
tel./fax 44 647 01 45, 44 732 15 85

Realizator Projektu
www.olimp.org.pl, biuro@olimp.org.pl


http://www.olimp.org.pl/

