Nr sprawy:
Nr umowy:

Godziny stazu od: ........

LISTA OBECNOSCI

................... do:

m-c/rok

Imie i nazwisko

Podpis stazysty
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Oznaczenia:

NU - nieobecnos¢
usprawiedliwiona
(dzien niepfatny)

NN - nieobecnos$é
nieusprawiedliwiona
(dzien nieptatny)

C- choroba

U- urlop (dni wolne na
whniosek
bezrobotnego)

S- sobota

N - niedziela

SWIETO - dni $wigteczne

Dni wolne przystugujg w wymiarze 2 dni
po uptywie kazdych 30 dni
kalendarzowych odbywania stazu.

Za ostatni miesigc odbywania stazu
Organizator jest obowigzany udzieli¢ dni
wolnych przed uptywem terminu
zakonczenia stazu.

LISTA OBECNOSCI MUSI BYC
PROWADZONA NA BIEZACO.
W przypadku koniecznosci dokonania
zmiany na liscie nalezy przekresli¢ btedny
wpis i po dokonaniu poprawy potwierdzi¢
Ja podpisem i pieczatkg (prosimy nie
uzywac korektora).

Organizator stazu dostarcza
w terminie 5 dni od zakonczenia
kazdego miesigca liste obecnosci
podpisywang przez osobe bezrobotna.

(podpis i pieczgtka upowaznionej
osoby)



