HARMONOGRAM REALIZACJI WSPARCIA

Nazwa Beneficjenta

MC Soft

Numer projektu

FESL.07.02-1Z-01-062H/23

Tytut projektu

Nie pozwdl sie wykluczy¢!

Numer i nazwa Zadania*

indywidualne — posrednictwo pracy

Rodzaj wsparcia**

indywidualne -grupal

Nazwa wsparcia***

Zadanie indywidualne wsparcie specjalistow — posrednicto pracy

Miejsce realizacji ustugi Godziny prowadzenia ustugi
Data . X Liczba godzin| Imie i nazwisko osoby prowadzgcej/ X .
Rodzaj ustugi**** Liczba uczestnikéw
(dd.mm.rrrr) . L, L szkol. trenera
Miejscowosc ulicainr Od godz. Do godz.
Wsparcie indywidualne specjalistow-
P g Y p y . 3 Maja 18/17 i
2025-05-02 posredictwo pracy (pierwsze Rybnik sala 14 08:00 20:50 12,5 Justyna Krol 5
spotkanie)
Ws ie indywidual jalistow-
parclle |rT ywidualne speqa istow ' 3 Maja 18/17 ' '
2025-05-02 posredictwo pracy (pierwsze Rybnik sala 17 08:00 20:50 12,5 Bogumita Wietecha 5
spotkanie)
Wsparcie indywidualne specjalistow-
2025-05-10 | | oparcteindy opecialsto Rybnik 3 Maja 18/17 08:00 20:50 12,5 Justyna Krol 5
posredictwo pracy (drugie spotkanie)




