
     Numer sprawy ROA .271-2-1/10                                                                                                                                               Załącznik nr 6 
 
 
………………………………….. 

   pieczęć firmowa wykonawcy 

 
 

POTENCJAŁ TECHNICZNY 
konieczny do wykonania zamówienia w zakresie realiz acji szkolenia ………………………………  

 

Baza lokalowa:  a) sale wykładowe - liczba  ................................      
           
                                b) sale komputerowe - liczba ............................       
                                 
                                c) sale do zajęć specjalistycznych - liczba ........      
               
                                   w tym ( proszę określić jakie ) ..................................................................................................................................................................... 
 
                                d) biblioteka .......................................................   
                                                       
                                e) pomieszczenia socjalne  -  liczba ..................     
              

f) szatnia  ……………… 
 
g) sanitariaty …………………………………. 
 
h) inne ……………………………………… ………………………………………………………………………………………………………..…. 
 
 
 
 

                                                                                                              ………............................................... 
                                                                                                                                                                      data, podpis , pieczęć imienna wykonawcy(ów) 
                                                                                                                                                         lub osoby(osób) uprawnionej(ych) do reprezentowania wykonawcy                                                                                  
 

 
 
 
 



 

L.p. Wyszczególnienie urządzeń, narzędzi itp Ilość 
Nazwa modułu lub temat zajęć podczas 

których będą wykorzystywane 
urządzenia, narzędzie itp. 

Informacja o podstawie 
dysponowania tymi zasobami 

  
    

  
 

   

  
 

   

  
 

   

 
 

    

  
 

   

  
 

   

 
 

    

 
 

    

 
 

    

Jakie materiały dydaktyczne uczestnicy kursu otrzymują na własność :   ……………………………………………………………………………….     

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….                             
 
 
 

                                                                                                                 ………............................................... 
                                                                                                                                                                          data, podpis , pieczęć imienna wykonawcy(ów) 
                                                                                                                                                           lub osoby(osób) uprawnionej(ych) do reprezentowania wykonawcy                                                                                  
 


