Akademia Nauk Stosowanych im. Mieszka I w Poznaniu

miejscowosé

OSWIADCZENIE O PRZYJECIU NA PRAKTYKE ZAWODOWA

Niniejszym o$wiadcza sie, ze

(imie i nazwisko)

Akademia Nauk Stosowanych im. Mieszka I w Poznaniu,
ul. Bulgarska 55, 60-320 Poznan,

(Wydziat) (kierunek) (rok studiéw)
na praktyke zawodowa w terminie 0d .......cooeneeneesseenneensernseesnessenenn. 6 Lo TP ,
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Jednocze$nie potwierdza sie, Ze instytucja dysponuje niezbedng bazg i sprzetem do realizacji ww.
praktyki.

(Podpis i pieczatka Przyjmujacego na praktyke)




