
OŚWIADCZENIE 

 Oświadczam, że uczeń/uczennica Powiatowego Zespołu Szkół nr 2 w Kościerzynie 

………………………………………………… został/a przyjęty/a na praktykę zawodową 

w zawodzie …………………………………………………………..………… 

Praktyka zawodowa odbędzie się w terminie ……………………………………. 

 

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

          miejscowość i data                                                                      podpis  

 

 

 

 

 

Dane do umowy: 

- Nazwa zakładu pracy: 

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

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

- Miejsce odbywania praktyki: 

…………………………………………………………………………………………………

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

- Imię i nazwisko oraz stanowisko osoby upoważnionej do podpisania umowy: 

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

- Imię i nazwisko opiekuna stażu oraz numer telefonu: 

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

 


