Załącznik Nr 1 do Zapytania ofertowego 

Pieczęć Wykonawcy 












Do Zamawiającego:










Fundacja Rozwoju Systemu Edukacji

Aleje Jerozolimskie 142a, 02-305 Warszawa

WIEDZA I DOŚWIADCZENIE WYKONAWCY
Zgodnie z pkt. 5. I b zapytania ofertowego

	Lp.
	Odbiorca usługi

(pełna nazwa)
	Adres 
	Liczba zrealizowanych jednostek szkoleniowych*
	Okres wykonywania usługi
	Nazwa usługi  (zajęcia grupowe/zajęcia indywidualne/konwersacje)



	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	


Zgodnie z pkt. 5 I a zapytania ofertowego
	Lp.
	Odbiorca usługi

(pełna nazwa)
	Adres 
	Okres wykonywania usługi
	Nazwa usługi  (zajęcia grupowe/zajęcia indywidualne/konwersacje)



	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	…
	
	
	
	


WYKAZ OSÓB
	Lp.
	Imię i nazwisko lektora posługującego się biegle jęz. polskim
	Wykształcenie
	Nazwa jednostki, dla której prowadzone były zajęcia
	Okres trwania zajęć

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	


	Lp.
	Imię i nazwisko native speakera 
	Narodowość
	Nazwa jednostki, dla której pracowników prowadzono konwersacje 
	Okres trwania zajęć konwersacyjnych

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	


.................................................

(data, podpis i pieczęć Wykonawcy)
* minimum 220 jednostek w okresie ostatnich 3 lat, 

