Zary,dnia ..................

Deklaracja
odbywania praktyki zawodowej

Niniejszym informuje, ze praktyke zawodowa — pedagogiczng w ramach
111 semestralnych Podyplomowych Studiow — Terapia pedagogiczna
Fuzyckiej Wyzszej Szkoty Humanistycznej w Zarach
w roku akademickim 2009/2010

realizowac bede w instytucji

(nazwa i adres placowki)

W LEIIMINIE: v vt

W wymiarze: 30 godzin

Lp. Nr albumu Imie Nazwisko Podpis




