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Znak sprawy: KD/1/ZP/9/26
				Załącznik nr 7 do SWZ

Wykaz posiadanego doświadczenia osoby, która będzie skierowana do realizacji przedmiotu zamówienia
	L.p.
	Imię, nazwisko
osoby skierowanej do realizacji przedmiotu zamówienia posiadającej doświadczenie ujęte w ofercie
	Przedmiot szkolenia, warsztatów, zajęć dydaktycznych
	Podmiot (nazwa/firma oraz adres), na rzecz którego zrealizowano szkolenie / warsztat / zajęcie dydaktyczne
	Liczba godzin dydaktycznych przeznaczonych na poszczególne 
szkolenia / warsztaty / zajęcia dydaktyczne
	Okres realizacji szkolenia
(należy wskazać datę rozpoczęcia oraz datę zakończenia wykonywania usług szkolenia/warsztatów/zajęć dydaktycznych)

	Część I 

	1.
	
	Radzenie sobie ze stresem 
i wypaleniem zawodowym

TAK*/NIE*
	
	
	

	Część II 

	1.
	
	Praktyczne zajęcia z doskonalenia techniki kierowania pojazdem - zajęcia, podczas których uczestnicy osobiście kierowali samochodem, wykonując pod nadzorem 
i instruktażem osoby wyznaczonej do realizacji zamówienia ćwiczenia służące doskonaleniu umiejętności panowania nad pojazdem, prawidłowego wykonywania manewrów oraz reagowania na zagrożenia podczas jazdy

TAK*/NIE*
	
	
	

	Część III 

	1.
	
	Ergonomia pracy oraz profilaktyka dolegliwości kręgosłupa związanych 
z wykonywaną pracą, w tym prawidłowe postawy i wzorce ruchowe na stanowisku pracy 

TAK*/NIE*
	
	
	

	Część IV

	1.
	
	Obsługa klienta w sytuacjach trudnych lub konfliktowych oraz radzenie sobie ze stresem i emocjami towarzyszącymi obsłudze klienta 

TAK*/NIE*
	
	
	


*niepotrzebne skreślić

UWAGA 1! 
W przypadku gdy szkolenie/warsztat/zajęcie dydaktyczne obejmowało również inny zakres/przedmiot szkolenia, Wykonawca zobowiązany jest do podania wyłącznie czasu przeznaczonego na przedmiot szkolenia punktowany w ramach pozacenowego kryterium oceny ofert. 

UWAGA 2! 
Przez godzinę dydaktyczną rozumieć należy 45 minut. 

UWAGA 3!
Doświadczenie trenera - osoby skierowanej przez Wykonawcę do realizacji przedmiotu zamówienia musi obejmować przeprowadzenie szkoleń, warsztatów lub zajęć dydaktycznych zrealizowanych w okresie 3 lat przed upływem terminu składania ofert wskazanego w pkt 11.1 SWZ.

UWAGA 4! 
Niniejszy dokument nie podlega uzupełnieniu lub poprawieniu. Należy go opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

UWAGA 5!
Poszczególne pozycje wykazu – wiersze dla danej części, należy zwielokrotnić w zakresie w jakim Wykonawca wykazuje się doświadczeniem w ramach pozacenowego kryterium oceny ofert.
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