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Do Zamawiającego:










Fundacja Rozwoju Systemu Edukacji

Aleje Jerozolimskie 142a, 02-305 Warszawa

WYKAZ OSÓB

Wykształcenie oraz doświadczenie, zgodnie z pkt. 5. a oraz b zapytania ofertowego
	Lp.
	Imię i nazwisko 
	Wykształcenie (kierunek oraz stopień naukowy)
	Nazwa jednostki/firmy/instytucji, dla której prowadzone były zajęcia
	Rodzaj prowadzonych zajęć (konwersacje grupowe/lekcje indywidualne)
	Okres trwania zajęć
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.................................................

(data, podpis i pieczęć Wykonawcy)
