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Załącznik nr 6 do SWZ
[bookmark: _Hlk188017690][bookmark: _Hlk175259511]dot. postępowania pn. Świadczenie usług dla uczestników projektu „PROFESJONALNE USŁUGI”


Dotyczy części …….: 


WYKAZ OSÓB
którymi  dysponuje lub dysponować będzie Wykonawca i które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia zgodnie z wymaganiami Rozdziału VII pkt. 1.4.lit. a  SWZ


	[bookmark: _Hlk173321033]
Lp.
	
Imiona i nazwiska osób, którymi dysponuje Wykonawca 
/zasoby własne Wykonawcy/
	
Informacja na temat posiadania wykształcenia i wiedzy 
	
Informacja na temat doświadczenia 


	[bookmark: _Hlk174912569]1.
	
Szkolenie wyjazdowe 3 dniowe dotyczące rejestracji osób bezrobotnych - 4 pracowników (w dwóch terminach – po 2 pracowników na jeden termin)

…………………………………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	2.
	
Szkolenie stacjonarne 3 dniowe dotyczące obsługi klienta w PUP – edycja I grupa I – 12 pracowników, edycja II grupa II - 11 pracowników

……………………………………

	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	3
	
Szkolenie wyjazdowe 3 dniowe dotyczące realizacji indywidualnego planu działania – 1 pracownik

……………………..………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	4
	Szkolenie wyjazdowe dotyczące wypalenia zawodowego – 14 pracowników

………………………………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	5.
	Szkolenie wyjazdowe dotyczące systemu płatnik – 2 pracowników


………………………………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	
Lp.
	
Imiona i nazwiska osób, którymi będzie dysponować Wykonawca
/zasoby innego podmiotu/
	
Informacja na temat kwalifikacji zawodowych i wykształcenia
	
Informacja na temat doświadczenia 


	1.
	Szkolenie wyjazdowe 3 dniowe dotyczące rejestracji osób bezrobotnych - 4 pracowników (w dwóch terminach – po 2 pracowników na jeden termin)


…………………………………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	2.
	
Szkolenie stacjonarne 3 dniowe dotyczące obsługi klienta w PUP – edycja I grupa I – 12 pracowników, edycja II grupa II 11 pracowników

……………………………………

	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	3
	
Szkolenie wyjazdowe 3 dniowe dotyczące realizacji indywidualnego planu działania – 1 pracownik

……………………..………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	4
	Szkolenie wyjazdowe dotyczące wypalenia zawodowego – 14 pracowników

………………………………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia

	5.
	Szkolenie wyjazdowe dotyczące systemu płatnik – 2 pracowników


………………………………………
	· posiada wykształcenie wyższe oraz wiedzę z zakresu tematyki wskazanego szkolenia
	· posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie zawodowe w realizacji szkoleń dla publicznych służb zatrudnienia



Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższym oświadczeniu są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji. 

Pouczenie:
Z treści oświadczenia zawartego w niniejszym wykazie osób musi jasno i wprost wynikać spełnianie warunków udziału w postępowaniu, szczegółowo opisanych w SWZ.

UWAGA. Plik należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub elektronicznym podpisem osobistym przez osobę/osoby uprawnioną/-ne do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy/ 
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