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Załącznik nr 3
…………………………… 
     pieczęć wykonawcy 

…………………………………
           (miejscowość, data)
Wykaz zrealizowanych przez Wykonawcę szkoleń w latach 2013-2015

	Lp.
	Data i miejsce szkolenia
	Tematyka szkolenia
	Instytucja dla której szkolenie przeprowadzono
	Liczba godzin

	1. 
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	


…………………………………………



Pieczęć i podpis Wykonawcy lub osoby 

uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy

Projekt nr POIG.08.03.00-08-449/13 „Przeciwdziałanie wykluczeniu cyfrowemu na terenie Gminy Lubniewice”

współfinansowany jest ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju

Regionalnego w ramach Programu Operacyjnego Innowacyjna Gospodarka

„Dotacja na innowacje” „Inwestujemy w Waszą przyszłość”
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