‘\\ KRAJOWY Rzeczpospolita Sfinansowane przez
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Zatqgcznik nr 7 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa

ZASWIADCZENIE
pracodawcy o posiadanym statusie nauczyciela wraz z informacjg o nauczanych przedmiotach

Niniejszym zaswiadczam, ze:

(Imie i nazwisko nauczyciela)

Jest nauczycielem ksztatcenia zawodowego w

(nazwa szkoty, adres)

i naucza nastepujacych przedmiotéw:

R = AN o1 - Lox Y RSOSSN
(liczba udokumentowanych lat pracy w nauczaniu na kierunkach z dziedziny zawodowej
lesnictwo)

Ja, nizej podpisany/-a, Swiadomy/-a odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych
z prawdg, potwierdzam, ze dane podane w niniejszym zaswiadczeniu sg zgodne z prawda.

Miejscowos¢, data, podpis i piecze¢ Dyrektora szkoty
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