Przyktad zaswiadczenia z zaktadu pracy

(miejscowos¢, data)

Zaswiadczenie

(stanowisko)

Zakres realizowanych obowigzkow:

Udziat w zaktadowych formach szkolenia i innych formach doskonalgcych (nazwa i
zakres szkolenia/liczba godzin):

(podpis przetozonego)



