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SOUHLAS S VEDENIM STUDENTA NA PRAXI

Vazena pani feditelko, vaZzeny pane rediteli,

dékujeme za Vas predbézny souhlas s praxi naseho studenta ve Vasi organizaci. Prosime o vyplnéni
udaja, které budou podkladem pro vyhotoveni Smlouvy o zabezpeceni odborné praxe studenta.
Dékujeme za spolupraci.

STUDENT

Jméno a pfijmeni, UCO

Studijni program, roc¢nik, forma studia

Kéd a nazev predmétu praxe:

Termin konani praxe:

ORGANIZACE (udaje potiebné k vyplnéni smlouvy)

Nazev:

Sidlo:

IC: DIC:

Statutarni zastupce (jméno opravnéné
osoby k podpisu smlouvy):

Praxe bude realizovana na adrese:

Druh soc. sluzby (podle typologie
Ziakona o socialnich sluzbach):

Kontaktni osoba/Skolitel (odpovédny
za vykon odb. praxe): jméno, prijmeni,
e-mail, telefon

datum a podpis Skolitele

datum a podpis
Feditele/vedouciho
a razitko zarizeni




