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     pieczątka Instytucji współpracującej



                            miejscowość, data
ZAŚWIADCZENIE O ZREALIZOWANIU STAŻU

Zaświadczam, że Pan/i ………………………………………………………………………..

                                                      imię i nazwisko Stażysty/ki

zrealizował/a, zgodnie z umową nr …………..……………..……. w sprawie organizacji stażu,
staż w …......................................................................................................................................
w okresie od ........................................ do .......................................... w wymiarze 160 godzin.


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

                                                                                                   podpis osoby reprezentującej

                                                                                                    Instytucję współpracującą
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