
 

Załącznik nr 6 – Wzór zlecenia realizacji szkoleń 

 

 

miejscowość, data 
 

 

pieczęć firmowa 
 

 
ZLECENIE REALIZACJI SZKOLENIA 

 
Zamawiający – AL EDUKACJA Lena Andrzejewska Centrum Szkoleniowo – Doradcze – zgodnie z umową 
nr ___________, dotyczącą realizacji szkoleń zawodowych przygotowujących do egzaminów certyfikowanych wraz 
z egzaminem zewnętrznym i certyfikatem, niniejszym zleca realizację szkolenia zawodowego / egzaminu 
nadającego kwalifikacje zgodnie z poniższymi założeniami 

 

Moduł 
 

 

Liczba uczestników szkolenia / egzaminu 
 

 

Informacje nt. niepełnosprawnych uczestników 
szkolenia / egzaminu 
 

 

Preferowane miejsce szkolenia / egzaminu 
 

 

Preferowany termin organizacji szkolenia / 
egzaminu 
 

 

Uwagi:  
 

 

 

 

 

______________________________ 

podpis osoby upoważnionej  
do reprezentowania Zamawiającego 


