OR.524.1.2022
Wzór nr 1

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

( podpisy osób upoważnionych)


Harmonogram zajęć w ramach ……………………..(tytuł zadania)


w okresie od ……………………. do………………….�
�
l.p.�
Grupa treningowa


�
Nazwisko i imię osoby prowadzącej zajęcia�
Posiadane kwalifikacje�
Terminy zajęć�
Miejsce zajęć�
�
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�
�
�
Dzień tygodnia�
Godzina zajęć�
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