Załącznik nr 2 do formularza oferty szkoleniowej

	II.	HARMONOGRAM SZKOLENIA
	
nazwa szkolenia
Zajęcia od dnia 	 do dnia 	.
	Lp.
	Data zajęć
	Temat zajęć
	Godzina rozpoczęcia zajęć
	Liczba godzin dydaktycznych zajęć*
	Liczba godzin zegarowych zajęć*
	
Miejsce szkolenia
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	16.
	
	
	
	
	
	


* godzina dydaktyczna kursu - liczy 45 minut i obejmuje zajęcia edukacyjne liczące 45 minut.
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Pieczęć i podpis osoby/osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy	

