……………………..

        pieczątka firmy


zał. nr 1

Wykaz uczestników kształcenia ustawicznego, którzy zostali objęci działaniami finansowanymi 
z rezerwy Krajowego Funduszu Szkoleniowego

	L.p.
	Imię i nazwisko uczestnika
	Wiek
	Wykształcenie
	Rodzaj kształcenia                         ( szkolenie /studia podyplomowe/egzamin)                               wraz  z nazwą  
	Termin kształcenia

od …do….

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


…………………………

                                                                                     


                /pieczątka i czytelny podpis pracodawcy lub                             

                                                                                                                                                                     osoby upoważnionej do reprezentowania    

                                                                                                                                                                                          pracodawcy/

[image: image1.jpg]




