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Sprawozdanie z odbywania stażu

Imię i nazwisko.......................................................................................................................................

Data urodzenia........................................................................................................................................

Adres zamieszkania................................................................................................................................

W okresie od.................................................................do...................................................................... 

odbywałem/am staż w.............................................................................................................................

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






(nazwa i adres pracodawcy)
Wykonywałem/am następujące zadania:

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

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

W trakcie odbywania stażu uzyskałem/am następujące kwalifikacje lub umiejętności zawodowe:

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

…………………………………………………………………………………………………………

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



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

  (podpis i pieczęć opiekuna) 





       (podpis osoby bezrobotnej)

Projekt „Aktywizacja osób bezrobotnych z powiatu krośnieńskiego (II)”
 Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego Plus.

