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Nr sprawy: ….................................

Nr umowy: …................................

................................................
          (pieczęć organizatora)


OPINIA ORGANIZATORA STAŻU
zawierająca informacje o realizowanych przez bezrobotnego zadaniach zawodowych oraz nabytej wiedzy i umiejętnościach


Dane Organizatora:
1. Nazwa lub imię i nazwisko……………………………………………………...…………..…
2. Siedziba:…………………………………………………………………………….....………..
3. Miejsce prowadzenia działalności………………………………………………...……..……
4. Adres do doręczeń…………………………………………………………….……...….……..
5. NIP:………………………………………..,  REGON:…………………….……………….….
W przypadku osoby fizycznej nie posiadającej NIP lub REGON:
PESEL: …………………………………………………., a w przypadku braku nr PESEL:
a) data i miejsce urodzenia: …………………………………………………………….....…
b) rodzaj, seria i nr dokumentu potwierdzającego tożsamość: …………………….…......………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
6. Forma prawna prowadzonej działalności………………………………..…………………..

Dane Bezrobotnego:
1. Imię i  nazwisko: …………………………….………………….………………………..……
2. PESEL: …………….………………………………………,
a w przypadku braku PESEL:
a) Data i miejsce urodzenia: …………………………...………………….
b)Płeć: ……………...........
c) Rodzaj, seria i nr dokumentu potwierdzającego tożsamość: ……………………….……
……………………………………………………………………………………………………...
3. Adres zamieszkania: …....……………………………………………………………………...
4. Adres do doręczeń: …………………………….…………………………………………..…..



Informację o realizowanych zadaniach zawodowych oraz nabytej wiedzy i umiejętnościach:
1. Nazwa i symbol cyfrowy zawodu lub specjalności zgodnie z klasyfikacją zawodów i specjalności[footnoteRef:1] na potrzeby rynku pracy, których dotyczy staż: [1: Klasyfikacja zawodów i specjalności dostępna jest na stronie internetowej  
http://psz.praca.gov.pl/rynek-pracy/bazy-danych/klasyfikacja-zawodow-i-specjalnosci/wyszukiwarka-opisow-zawodow
] 

a) Nazwa: …………………….……………………………………………..………………....
b) Symbol cyfrowy:……………………...…………………………….………………….…...…
2. Zakres i opis zadań zawodowych, które były wykonywane podczas stażu przez bezrobotnego:
........................................................................................................…….......……....….....…..........................................................................................................................….........……………………………………………………………………………………………………..
….......................................................................................................................................
…........................................................................................................................................
…........................................................................................................................................
….........................................................................................................................................
3. Zakres wiedzy i umiejętności zawodowych, które zostały nabyte przez bezrobotnego
........................................................................................................…….........………........….......................................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………......
…........................................................................................................................................
….......................................................................................................................................
…........................................................................................................................................
4. Nazwa stanowiska pracy: ...................................................................................…...….
5. Nazwa komórki organizacyjnej, w której był odbywany staż, o ile występuje u organizatora:
 …………………………………………………………………………………………………..



........................................................................	            ………..................................................................................
  (podpis i pieczątka organizatora)                  	  (data sporządzenia i podpis opiekuna stażu)


Otrzymałam/em opinię


…....................................................
(podpis bezrobotnego)
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