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ZAŁĄCZNIK NR 6 DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO 
 

................................................................. 
(miejscowość i data) 

............................................................................ 
(pieczęć Wykonawcy) 

PROPONOWANE HARMONOGRAMY SPOTKAŃ 

Rok usługa proponowany termin proponowane miejsce forma spotkania Temat i program zajęć  

2017 

SPOTKANIE 1    

Temat: ……………….……………………………..…………………………….…………………. 

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

Program: 

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

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

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

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

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

SPOTKANIE 2    

Temat: ……………….……………………………..…………………………….…………………. 

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

Program: 

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

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

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

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

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

SPOTKANIE 3    

Temat: ……………….……………………………..…………………………….…………………. 

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

Program: 

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

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

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

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

…………………………………………………………..……………………….……………………… 
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SPOTKANIE 4    

Temat: ……………….……………………………..…………………………….…………………. 

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

Program: 

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

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

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

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

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

2018 

SPOTKANIE 5    

Temat: ……………….……………………………..…………………………….…………………. 

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

Program: 

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

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

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

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

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

SPOTKANIE 6    

Temat: ……………….……………………………..…………………………….…………………. 

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

Program: 

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

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

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

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

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

 

 
 

............................................................................................ 
podpis upełnomocnionego(nych) przedstawiciela(i) Wykonawcy 


