Nr sprawy:
Nr umowy:

(pieczg¢ organizatora)

OPINIA ORGANIZATORA

zawierajgca informacje o zadaniach realizowanych przez bezrobotnego oraz kwalifikacjach lub umiej¢tnosciach
zawodowych pozyskanych w trakcie stazu

Potwierdzam, ze Pan (1) ..o UL e W e ,
w trakcie stazu, ktory trwat od dnia ..........c.ccooooooiiiiiiii, dodnia ...ooceeviiiiii
N SEANOWISKUL ..ot nens

nabyta nastepujace kwalifikacje 1 umiejetnosci zawodowe:

(podpis i pieczatka organizatora) (data sporzadzenia i podpis opiekuna stazu)



	OPINIA ORGANIZATORA

