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Załącznik nr 3 do umowy nr 1152-UZL/EFS/ROPS/.............../12 z dnia..............................
ZAŚWIADCZENIE/
CERTYFIKAT
NR ........../12
Pan/Pani

…………………………………………………..

Uczestniczył/a w szkoleniu/kursie
 ..................................................
organizowanym przez 

Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej w Toruniu

w dniach.......................... w ...................
szkolenie/kurs realizowany jest w ramach projektu systemowego 

Regionalnego Ośrodka Polityki Społecznej w Toruniu 

pn. „Akademia pomocy i integracji społecznej - wsparcie kadr” 
(Priorytet VII, Poddziałanie 7.1.3  PO KL)

                     .........
                                      ...                                      Dyrektor






      Regionalnego Ośrodka


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




Polityki Społecznej 

w Toruniu

         



    mgr Dorota Wróblewska

......................2012 roku

Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej w Toruniu

ul. Słowackiego 114, 87-100 Toruń

tel. 056 657 14 60 fax. 056 657 14 61

Tematyka szkolenia/kursu:
Nabyte umiejętności:

Liczba godzin 
	Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej , 
87-100 Toruń,

ul. Słowackiego 114
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	Dane kontaktowe Wykonawcy
	Logo Wykonawcy




Zadanie współfinansowane przez Unię Europejską

w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego


