ZALACZNIK NR 2

OO UUUUROUURRRTR ,dn. I.
(miejscowosc i data)

pieczgé Firmy / Zaktadu Pracy

ZASWIADCZENIE O ODBYCIU SZKOLENIA BRANZOWEGO

U PRACODAWCY
Niniejszym zas§wiadcza si¢, ze:
Pan/Pani: ........ccovveeeiiieeiecece e zatrudniony/a w: Zespole Szkot Ekonomiczno-Hotelarskich
im. Emilii Gierczak w Kotobrzegu, w okresie od dnia .........cccceeeenneen. dodnia ......ccooevreiiennnnnnn. odbyt/a
SZKOIENIC DIANZOWE Wi ...ttt ittt et et et e e e e et e
................................................... , W facznym wymiarze ................ godzin zegarowych.

W trakcie szkolenia uczestnik opanowat nastepujace zagadnienia teoretyczny oraz nabyt nastgpujace
umiejetnosci:

Program szkolenia zostat zrealizowany w calo$ci zgodnie z ustalonym harmonogramem.

(data, pieczgc i podpis osoby upowaznionej)



