
 

 

……………………………… 
(pieczęć zakładu pracy) 

 

 

Oświadczenie w sprawie przyjęcia studenta na praktyki zawodowe 

 

Wyrażam zgodę na odbycie przez Panią/Pana………………………………………………… 

studentkę/studenta drugiego roku studiów na kierunku inżynieria medyczna, na Wydziale 

Matematyki i Fizyki Stosowanej Politechniki Rzeszowskiej, nr albumu …………………. 

praktyki w ………………………………………………….…………………………………... 

………………………………………………………………………………………………….. 

w wymiarze 24 tygodni (960 jedn. lekcyjnych / 720 godz. zegarowych). 

Potwierdzam, że w trakcie praktyki student ma możliwość osiągnięcia przedłożonych wraz 

ze skierowaniem efektów uczenia się.  

Opiekunem studenta będzie: Pani/Pan ......................................................................................... 

 

Klauzula informacyjna dla reprezentantów, pracowników oraz współpracowników Zakładu 

Pracy znajduje się na stronie internetowej Inspektoratu Ochrony Danych Osobowych 

Politechniki Rzeszowskiej (iodo.prz.edu.pl) w zakładce RODO. 

 

 

 

 

…………………………………………………… 
Podpis Dyrektora Zakładu Pracy lub osoby upoważnionej 

 

 


