
Załącznik Nr 4  
 

Opis miejsca przeprowadzenia szkolenia 
 

Nazwa szkolenia  

............................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................ 

Miejsce szkolenia (dokładny adres prowadzenia zajęć) 

 

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................ 

Liczba pomieszczeń:....................................................................................................................................... 

 

Proponowane warunki lokalowe (dokładny opis warunków lokalowych oraz zaplecza socjalnego  

i sanitarnego): 

 

............................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................ 

Oświadczam, ze wszystkie pomieszczenia z których będą korzystać uczestnicy szkolenia  

są przystosowane pod względem BHP, sanitarnym oraz ppoż - stosownie do przeznaczenia. 

 

 
 

                 

……………………………………                    ……………………………… 

(miejscowość, data)            (podpis i pieczęć Wykonawcy) 

 
 


