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Załącznik nr 3 do Zapytania ofertowego

………………………..
(pieczątka Wykonawcy)



Wykaz przeprowadzonych szkoleń z zakresu danych osobowych .

Imię i nazwisko trenera

	Lp.
	Data szkolenia
	Miejsce szkolenia
	Temat szkolenia
	Liczba uczestników szkolenia
	Czas szkolenia (h)
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……………………………………
data i podpis Wykonawcy
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