
 
 
 
 
 

Hobby twoją pracą. Kompleksowe wsparcie osób 30+ zamieszkujących województwo podkarpackie 

 

 

Projekt współfinansowany ze środków Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach 

Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Podkarpackiego na lata 2014-2020 
 

 

  

 

 
 

 

 

 

Załącznik nr 5 do Umowy o zorganizowanie stażu 
 

…………………., dnia …………….. 

 
………………………………………..…………. 

pieczątka Przyjmującego na staż 

 
 

Sprawozdanie z przebiegu stażu 
 

 

Imię i nazwisko Stażysty/Stażystki: ……………………………………………………………….. 
 

Nr PESEL: ……………………………………………………………………… 
 

Miejsce odbywania stażu: ……………………………………………………………………… 
 
Termin stażu: od ……………………………… r. do ………………………… r.  

 
na stanowisku ………………………………………………………………………………………   
 

Zadania/czynności wykonywane w okresie odbywania stażu 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Uzyskane w okresie odbywania stażu kwalifikacje/umiejętności zawodowe 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
…………………………………………………………… 
           Podpis Opiekuna stażu 

…………………………………………………………… 
    Podpis Stażysty/Stażystki 

 


