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Zalacznik nr 7

Potwierdzenie posiadanego doswiadczenia i kwalifikacji kandydata/ki do udzialu w projekcie
pt. ”Wiedza i praktyka krokiem do aktywnosci”

Bardzo prosz¢ o uzupetnienia Pani/Pana kwalifikacji oraz doswiadczenia zawodowego

Imie i nazwisko:

1. Wyksztalcenie (prosze Wyksztatcenie:
poda¢ ukonczong przez Szkota:
kandydata ostatnig szkot¢ | p.ofil:
podajac rowniez profil/ )

kierunek/ specjalnosc) Kierunek:

Specjalnos¢:

2. Kursy i szkolenia

3. Doswiadczenie zawodowe
(z ostatnich 2 lat w tym ze
wskazaniem okresow trwania
umow)

4. Inne kwalifikacje i
umiejetnosci przydatne
do realizacji
planowanego
przedsiewziecia

Data i czytelny podpis Kandydata

Projekt ,,Wiedza i praktyka krokiem do aktywnosci” wspotfinansowany ze §rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Dolnoslaskiego 2014-2020
w ramach Dziatania 9.1 Aktywna integracja, Poddziatania 9.1.1 Aktywna integracja - konkursy horyzontalne
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