Pieczatka organizatora

Numer umowy: /FEP/24

Lista obecnosScizam=C ........cccovvvveivnennn

Imie i nazwisko:

Dzien Podpis stazysty
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data, podpis i pieczatka imienna opiekuna stazu

Lista obecnosci musi by¢ przestana na email: listyobecnoscistaze@qup.qdansk.pl

do 2 dnia nastepnego miesiqca. .

DW - Dzien wolny, dzieft wolny udzielany jest na pisemny wniosek stazysty. Oryginat wniosku nalezy dotaczy¢ do listy
obecnosci Dni wolne przystuguja po kazdych 30 dniach kalendarzowych odbywania stazu

C - zwolnienie lekarskie

Dni wolne od pracy tj. soboty niedziele oraz $wieta nalezy wykresli¢ z listy obecno$ci

W przypadku braku pieczatki imiennej opiekun stazu podpisuje sie czytelnie petnym imieniem i nazwiskiem
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