Zalgcznik nr 4

Ipiecatka firmowa jednostki szkoleniowej/
PROGRAM SZKOLENIA

L. NAZWA SZKO NI A, e e

2. Czas trwania i sposOb organizacji szkolenia:

a) ilos¢ dni roboczych szkolenia, w tym:

- dni zag¢ teoretycznych

ST dni zag¢ praktycznych,

b) ilos¢ godzin szkolenia, w tym:

e godzin zaj¢ teoretycznych

ST godzin zaj¢ praktycznych

c) ilos¢ 0sOb przy stanowisku podczaseggpraktycznych: ..........coooiiiiiiiiiiiiiiine .

d) inne informacje:

3. Wymagania wskpne dla uczestnikdw szkolenia:

a) minimalne wymagania dotygee wyksztatcenia:

Brak wyksztatcenia

Podstawowe

Gimnazjalne

Zawodowe

Zawodowe kierunkowe

Srednie

Srednie kierunkowe

Wyzsze

Wyzsze kierunkowe

* nalezy zaznaczy wiasciwe

b) koniecznd¢ przeprowadzenia bafldekarskich:

- badania lekarskie TAK / NIE*

- badania psychologiczne TAK / NIE*

- badania specjalistyczne TAK / NIE <zg@i tak naley pod& jakie ze wskazaniem przepisow

OdIeDNYCN JEEI WY SEPUJA: ... ettt e e e e e e e et e e e e e



C) pozostate wymagania

4. Cele szkolenia ugte w kategoriach efektow uczenia giz uwzgkdnieniem wiedzy,

umiejetnosci i kompetencji spotecznych:

5. Plan nauczania i opis tréci szkolenia w zakresie poszczegoélnych zéjedukacyjnych:

Temat zajeé Opis tresci — kluczowe punkty szkolenia w zakresie llo$¢ godzin llo$¢ godzin
edukacyjnych poszczegodlnych zag edukacyjnych teoretycznych | praktycznych

6. Wykaz literatury oraz niezbednych srodkéw i materiatéw dydaktycznych:

a) materialy, ktére uczestnicy otrzymuja wiasnéc:

b) kazdy uczestnik szkolenia na zeja praktyczne zostanie wypasay W (palezy wymienk odzie:
ochronn, robocz i inne materiaty wskazane w SIWZ przy opisiedego zadania)

7. Przewidziane sprawdziany i egzaminy:

" (podpis i piecatka imienna Wykonawcy lub
0soby upowanionej)

/miejscowaé/ /data/

* niepotrzebne skrdlié



