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Wykaz osób zdolnych do wykonania zamówienia
(tabela wypełniana w celu potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu)

	Lp.
	Imię i nazwisko trenera
	Moduł tematyczny
	Wykształcenie
	Doświadczenie 
(w latach)

	1.
	
	administracyjno-prawne aspekty prowadzenia i zakładania działalności gospodarczej
	
	

	2.
	
	źródła pozyskiwania dodatkowych środków finansowych na rozwój firmy
	
	

	3.
	
	zarządzanie i marketing
	
	

	4.
	
	finanse i rachunkowość
	
	

	5.
	
	zrównoważony rozwój
	
	

	6.
	
	przygotowanie do opracowania biznesplanu
	
	

	…
	…
	…
	…
	..




UWAGA: z opisu w tabelach musi jednoznacznie wynikać, że osoba wskazana przez Wykonawcę do realizacji zamówienia, spełnia warunki udziału w postępowaniu opisane w Zapytaniu ofertowym
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Data, podpis osoby upoważnionej do reprezentowania
Wykonawcy/ Wykonawców występujący wspólnie
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