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Program Regionalny

Usprawiedliwienie

Ja, Nizej podpisSanainy ........c.ciiiiiii ,PESEL: ...

(imie i nazwisko)

zwracam sie z uprzejma prosbag o] usprawiedliwienie nieobecnosci na
Zajeciach & ..o , ktére odbyly sie w dniu/dniach ............ccocooiiii
Prosbe swg motywuje

(krétka motywacja poparta zaswiadczeniami).

Prosze o pozytywne rozpatrzenie mojego podania.

miejscowosc¢ i data Czytelny podpis Uczestnika wsparcia

podpis Rodzica lub Opiekuna prawnego**

** - wymagany w przypadku, gdy Uczestnik jest osobg niepeinoletnia

Zalgcznik nr 7 - Usprawiedliwienie nieobecnosci w zajeciach w projekcie ,Zawdd = praca — programy wsparcia szkét prowadzacych
ksztatcenie zawodowe w powigzaniu z praktyczng naukg zawodu w Centrum Ksztatcenia Praktycznego w Jaworznie”. Projekt
realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Slgskiego na lata 2014-2020
wspotfinansowanym ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego
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