Fundusze
Europejskie

Wiedza Edukacja Rozwoj

Unia Europejska

Europejski Fundusz Spoteczny
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LISTA OBECNOSCI

Zalacznik nr 3
do Umowy o staz

Imie/imiona i nazwisko stazysty

Piecze¢ adresowa Pracodawcy

Miesiac 1 rok

Godziny

L.p. Data stazu

Podpis stazysty

Pieczeé¢ Pracodawcy i podpis Opiekuna stazu



