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	Projekt „Nowe perspektywy”
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	Pomoc w rozwoju zatrudnienia poprzez promowanie możliwości zatrudnienia, ducha przedsiębiorczości, równych szans oraz inwestowania w zasoby ludzkie..
	


Załącznik nr 2 do SIWZ

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

(pieczęć firmowa  Wykonawcy/Wykonawców)

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

(miejscowość i data)

OPIS WARUNKÓW LOKALOWYCH I MATERIAŁÓW SZKOLENIOWYCH JAKIE ZAPEWNIA INSTYTUCJA SZKOLENIOWA W TRAKCIE REALIZACJI ZAMÓWIENIA ORAZ SPOSÓB ORGANIZACJI SZKOLENIA
	MIEJSCE SZKOLENIA 

	Miejsce zajęć teoretycznych szkolenia 


	(miejscowość, ulica, kod pocztowy)

	charakter prawny tych pomieszczeń (należy wpisać obok czy jest to własność prywatna czy najem), ilość pomieszczeń, powierzchnia pomieszczeń
	Należy opisać pomieszczenia do zajęć teoretycznych w taki sposób aby spełniły wymogi określone w Rozporządzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 27 października 2005 r. w sprawie szkolenia, egzaminowania i uzyskiwania uprawnień przez kierujących pojazdami, instruktorów i egzaminatorów (Dz. U. Nr 217, poz. 1834 z późń. zm.); wpisać także czy jest to: „własność prywatna”, czy „najem”, jeżeli najem to od kogo

	Miejsce zajęć praktycznych szkolenia – lokalizacja placu manewrowego (miejscowość, ulica, kod pocztowy)


	(miejscowość, ulica, kod pocztowy).

	charakter prawny placu manewrowego (należy wpisać obok czy jest to własność prywatna czy najem), powierzchnia placu, rodzaj nawierzchni, wyposażenie placu w pachołki i tyczki
	Należy opisać plac manewrowy w taki sposób aby spełnił wymogi określone w Rozporządzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 27 października 2005 r. w sprawie szkolenia, egzaminowania i uzyskiwania uprawnień przez kierujących pojazdami, instruktorów i egzaminatorów (Dz. U. Nr 217, poz. 1834 z późń. zm.); wpisać także czy jest to: „własność prywatna”, czy „najem”, jeżeli najem to od kogo

	CZAS SZKOLENIA

	ilość dni szkolenia 


	

	ilość godzin ogółem przypadających na jednego uczestnika szkolenia
	

	ilość godzin teoretycznych przypadających na jednego uczestnika szkolenia
	

	ilość godzin praktycznych przypadających na jednego uczestnika szkolenia
	

	ilość grup i osób w grupie
	

	sposób zakończenia szkolenia
	Należy podać rodzaj egzaminu (teoretyczny, praktyczny) oraz uzyskane zaświadczenia, certyfikaty



	cel szkolenia
	należy wpisać rodzaj nabytych po ukończeniu szkolenia umiejętności



	WYKAZ MATERIAŁÓW SZKOLENIOWYCH, KTÓRE OTRZYMAJĄ UCZESTNICY SZKOLENIA

	Materiały  dydaktyczne i piśmiennicze jakie uczestnicy  szkolenia otrzymają na własność 
	podać ilość i rodzaj




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

(podpis osób/y uprawnionych/ej do reprezentacji Wykonawcy/Wykonawców)
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