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Załącznik nr 5 do zapytania ofertowego

WYKAZ USŁUG I DOŚWIADCZENIA ZAWODOWEGO

1. Wykaz usług potwierdzający spełnienie warunku udziału w zamówieniu określonego 
w pkt  V.2 zapytania ofertowego. 

Zamawiający uzna spełnienie ww. warunku, jeżeli Wykonawca wykaże, że dysponuje lub będzie 
dysponował trenerem posiadającym doświadczenie w przeprowadzeniu minimum 2 szkoleń 
z zakresu tematyki szkolenia, które ma poprowadzić w ramach zamówienia) w okresie ostatnich 
3 lat przed upływem terminu składania ofert.

Trener, o którym mowa w warunku musi być tą samą osobą, która będzie prowadziła szkolenie 
dla Zamawiającego. 

Dotyczy części nr I:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę podpi-
sów elektronicznych.

Dotyczy części nr II:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę cyber-
bezpieczeństwa.
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Dotyczy części nr III:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę ochro-
ny danych osobowych.

Dotyczy części nr IV:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę prowa-
dzenia Biuletynu Informacji Publicznej. 
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2. Wykaz dodatkowego doświadczenia zawodowego trenera/ów 

a) Dodatkowe doświadczenie zawodowe trenera – kryterium oceny 20%:

Przeprowadzanie przez każdego z trenerów, wskazanych w formularzu 4 dodatkowych szkoleń 
z zakresu tematyki szkolenia, które ma poprowadzić w ramach zamówienia, w okresie ostatnich 3 lat
przed upływem terminu składania ofert.

Dotyczy części nr I:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

3.

4.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę podpi-
sów elektronicznych.

Dotyczy części nr II:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

3.

4.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę cyber-
bezpieczeństwa.
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Dotyczy części nr III:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

3.

4.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę ochro-
ny danych osobowych.

Dotyczy części nr IV:

Lp. Temat szkolenia
Imię i nazwisko trene-

ra 
Data wykonania

Podmiot na rzecz
którego usługi

zostały wykona-
ne 

(nazwa i adres)

1.

2.

3.

4.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie zostały zrealizowane przez trenera wymienio-
nego w wykazie, który jednocześnie będzie prowadził szkolenie dla Zamawiającego.

Oświadczam, że szkolenia wymienione w wykazie obejmowały swym zakresem tematykę prowa-
dzenia Biuletynu Informacji Publicznej. 

Punktacji będą podlegać tylko szkolenia inne niż te wskazane w pkt 1 Wykazu usług 
i doświadczenia zawodowego wymagane na potwierdzenie spełnienia warunku udziału 
w zamówieniu, o którym mowa w pkt. V.2 Zapytania ofertowego.
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(miejscowość, data) Podpis osoby/osób uprawnionej/ych
do reprezentowania wykonawcy


