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Program stażu 

  

 
 

PROGRAM STAŻU 
 

dla bezrobotnego odbywającego staż 

w zawodzie lub specjalności ............................................................................................... 

  

Zakres zadań zawodowych wykonywanych przez bezrobotnego w okresie odbywania stażu: 
 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

 

Rodzaj uzyskanych kwalifikacji lub umiejętności zawodowych …………....…………...................……………………….......................... 

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

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

Sposób potwierdzenia nabytych kwalifikacji lub umiejętności zawodowych (np. rozmowa sprawdzająca, test itp.) 

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

Imię i nazwisko opiekuna osoby objętej programem stażu …………………………………….....…………………...................................... 

 

 Organizator po zakończeniu realizacji programu wyda opinię zawierającą informację o zadaniach 
realizowanych przez bezrobotnego i umiejętnościach praktycznych pozyskanych w trakcie stażu na podstawie 
czego Powiatowy Urząd Pracy w Lubaczowie wyda osobie bezrobotnej zaświadczenie o odbyciu stażu. 
 
 Strony zgodnie oświadczają, iż realizacja w/w programu stażu, umożliwi bezrobotnemu samodzielne 
wykonywanie pracy na danym stanowisku lub zawodzie po zakończeniu stażu. 
 
 Zmiana programu może nastąpić wyłącznie w formie pisemnej.  
  

 

 

 

 

Program sporządził:............................................................ 
 

 

  
 

 


