HARMONOGRAM REALIZACJI WSPARCIA

Nazwa Beneficjenta

Lubelska Szkota Biznesu sp. z 0.0. Fundac;ji

Rozwoju KUL

Numer projektu

POWR.01.02.01-18-0045/19

Tytut projektu

"Z POWERem do zatrudnienia!"

Numer i nazwa Zadania*

2. Indywidualne Posrednictwo pracy

Rodzaj wsparcia**

Indywidualne Posrednictwo pracy

Nazwa wsparcia***

Posrednictwo pracy

Miejsce realizacji ustugi

Godziny prowadzenia

Imie i nazwisko

Data : ene ustugi Liczba osoby Liczba
Rodzaj ustugi . . o
(dd.mm.rrrr) . . - godzin prowadzacej/ uczestnikow
Miejscowosc Ulica i nr Od godz. | Do godz. trenera

30.04.2021 llndyV\_nduaIne Jaroslaw Szczynianska 3 16:00 18:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy

30.04.2021 Indywidualne Jaroslaw Szczynianska 3 18:00 20:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy

08.05.2021 Indywidualne Jaroslaw Szczynianska 3 08:00 10:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy

08.05.2021 Indywidualne Jaroslaw Szczynianska 3 10:00 12:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy

08.05.2021 Indywidualne Jaroslaw Szczynianska 3 12:00 14:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy

08.05.2021 Indywidualne Jaroslaw Szczynianska 3 14:00 16:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy

08.05.2021 Indywidualne Jaroslaw Szczynianska 3 16:00 18:00 2 Barbara Kolbus 1
Posrednictwo parcy




Fundusze Unia Europejska T
Euro pejskie Europejski Fundusz Spoteczny ® i

Wiedza Edukacja Rozwdéj

*nalezy wskaza¢ nazwe zadania zgodnie z zapisami wniosku o dofinansowanie projektu
**nalezy wskaza¢ rodzaj wsparcia okreslony we wniosku o dofinansowanie projektu, np. szkolenie, doradztwo, konferencja, seminarium, zajecia dydaktyczne/wychowawcze, staz, praktyki zawodowe itp.
***nalezy wskaza¢ nazwe wsparcia okreslong we wniosku o dofinansowanie projektu, np. tytut szkolenia, zakres doradztwa, nazwe seminarium itp.

Fekdek

nalezy wskaza¢ rodzaj ustugi wynikajacy z wniosku o dofinansowanie projektu, np. szkolenie teoretyczne/szkolenie praktyczne, doradztwo indywidualne/doradztwo grupowe itp.



