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

Dane podmiotu / pieczęć podmiotu         Miejscowość, data 

 

 
 

 

Opinia i sprawozdanie z ukończenia stażu  
 

 

Imię i nazwisko Stażysty:  

……………………………………………………………………………………….. 

 

Termin realizacji stażu:  

…………………………………………………………………………………………. 

 

Dane osoby odpowiedzialnej za staż/ Opiekuna stażysty:  

…………………………………………………………………………………………. 

Zakres obowiązków i prace wykonane przez Stażystę: 

 

Osiągnięte efekty kształcenia w trakcie odbywania stażu:  
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Korzyści, jakie dla Stażysty przyniósł odbyty staż - podniesione kwalifikacje, uzyskane 

kompetencje, zakres uzupełnionej wiedzy itp.:  

    

Opinia o uczestniku stażu 

 

         

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

     podpis Stażysty                                                                        podpis Opiekuna Stażysty 

 

 

 

 

 

 


