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WYKAZ OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONANIU ZAMÓWIENIA
„Realizacja usług szkoleniowych”, numer referencyjny  BO-ZP.2610.64.2015.KN
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Proponowana  rola
	Nazwa i przedmiot przeprowadzonego szkolenia
	Nazwa odbiorcy usługi , data wykonania
	Liczba uczestników szkolenia 
	 Informacja o podstawie do dysponowania daną osobą

	1
	
	2
	
	
	3
	

	1.
	
	Trener ArcGIS
	1.
2.
	
	
	

	2.
	
	Trener języka XML GML
	1.
2.
	
	
	

	3
	
	Trener języka PL SQL
	1.
2
	
	
	

	4
	
	Trener języka UML - Enterprise Architect
	1.
2.
	
	
	

	5.
	
	Trener zarządzania wymaganiami IT
	1.
2.
	
	
	

	6
	
	Trener z zakresu metodyki tworzenia procesów biznesowych i ich modelowania  
	1.
2.
	
	
	


__________________, dnia _________2015 r.
…...........................................................................

(podpis i pieczęć Wykonawcy)















pieczęć Wykonawcy
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