Institat vzdeldvania, poradenstva a informatizacie

CESTNE PREHLASENIE O PRAXI

Meno, priezvisko, titul:

Datum narodenia:

Trvaly pobyt:

Pre Ucely studia Cestne prehlasujem, ze som absolvoval nizSie uvedenu prax:

Obdobie = Zamestnavatel Pozicia a jej napln

Dna Podpis
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