piecze¢ Wydziatu

SKIEROWANIE NA PRAKTYKE ZAWODOWA

Uprzejmie prosze o wyrazenie zgody na odbycie praktyki

W EEIIMNINIE O oo o [0 TSSOSO

przez studenta (studentéw) Wydziatu Grafiki, Akademii Sztuki w Szczecinie:

L.p. | Imie i nazwisko studenta | Adres zamieszkania | Kierunek studiéow Specjalnos¢

Forme i zakres odbywania praktyki okresla ramowy program praktyk oraz umowa

o organizacje studenckiej praktyki zawodowej, zawarta z ww. zaktadem pracy.

Dziekan Grafiki
lub Petnomocnik ds. warsztatow,
praktyk i pleneréw



