Zatacznik nr 11 - wykaz: , Informacje do oceny oferty — kryterium — doswiadczenie” w zakresie
kryterium oceny ofert

Wykaz doswiadczenia

Psycholog

Imie i nazwisko psychologa

Opis doswiadczenia wymaganego 1. .
jako warunek udziatu w 2. .

postepowaniu zgodnie z dziatem V
pkt 1.4.2 ppkt 2

zadeklarowane doswiadczenie ..
1. . . O powyzej 2 do 5 lat — 3 pkt
zgodnie z dziatem XIX SWZ pkt 2.4

(nalezy zaznaczy¢ X) O 5 lati powyzej - 5 pkt

1. od.if i, do e, Y T ( dzieri/miesigc / rok)
Opis dos$wiadczenia nazwa zleceniodawcy ..............
Nalezy doktadnie opisac 2. od..... YA do....... YA ( dzieri/miesigc / rok)
doswiadczenie w wykonywaniu
zawodu psychologa ponad nazwa zleceniodawcy ...............

minimum wskazane jako warunek

. ) 3. od..... A do.... A ( dzieri/miesigc / rok)
udziatu w postepowaniu

nazwa zleceniodawcy ...............

zadeklarowane doswiadczenie
zgodnie z dziatem XIX SWZ pkt 2.4 | o doswiadczenie w prowadzeniu szkoleri dla grupy
pracownikow administracji rzgdowej lub samorzgdowej — 5

lez ¢ X
(nalezy zaznaczy¢ X) pkt




1.

od.... AN do....... YA (dzieri/miesigc / rok)
Opis doswiadczenia w nazwa i odbiorca szkolenia .............ccecevvveeeverenn.
prowadzeniu szkolen dla grupy 5
pracownikéw administracji '
rzadowej lub samorzadowe;j od..... YA do...... Y (dzieri/miesiqc / rok)

nazwa i odbiorca szkolenia ................ceeueeveeen.

Fizjoterapeuta

Imie i nazwisko fizjoterapeuty

zadeklarowane doswiadczenie [J powyzej 2 do5 lat -5 pkt

) (nalezy zaznaczy¢ X) [ powyzej 5 lat — 10 pkt
1. od..... Y A do........ Y S (dzier/miesigc / rok)
opis doswiadczenia...............
. L. . 2. od.... AT do........ A (dzieri/miesigc / rok)
Opis doéwiadczenia opis doswiadczenia............
. . ; . 3. od..... AT do........ A dzieri/miesigc / rok,
Nalezy dokfadnie wskazac lata i o ; { q )
) e ) ) opis doswiadczenia.........
opis doswiadczenia w zawodzie 4. od..... A do..... AR (dzieri/miesigc / rok)
ponad minimum wskazane jako opis doswiadczenia

warunek udziatu w postepowaniu

Mi€jSCOWOSE: ....vvveeeeieeeeecciee e ,0ANIa e, r.




Data; kwalifikowany podpis elektroniczny

lub podpis zaufany lub podpis osobisty



