
PRZY
KŁA

D




ZAŚWIADCZENIE

o ukończeniu kursu


Zaświadcza się, że Pan/i


………………………………………

(data urodzenia)                           (miejsce urodzenia)                               (pesel)


Ukończył/a kurs

……………………………………………..


w wymiarze ………. godzin


prowadzony przez  Polskie Centrum Szkoleniowe, Jankowicka 23/25, Rybnik

Niepubliczna Placówka Kształcenia Ustawicznego dla Dorosłych


Celem kursu było nabycie wiedzy i umiejętności do wykonywania ……………………


Zaświadczenie wydano na podstawie§ 22 ust.3 i ust.4 rozporządzenia MEN z dnia 19 marca 2019r.

W sprawie kształcenia ustawicznego w formach pozaszkolnych (Dz.U z 2019r. poz.652)


Rybnik, dnia……………….


Niepubliczna Placówka Kształcenia Ustawicznego

dla Dorosłych


Polskie Centrum Szkoleniowe ul. Jankowicka 23/25

44-200 Rybnik

tel.511995532

www.pcsedu.pl




     Nr                                                                                                                                                     DYREKTOR


                                                                                                                                                  
………………………………………


_________________________________________________________________________________________________________________


Polskie Centrum Szkoleniowe- niepubliczna placówka kształcenia ustawicznego dla dorosłych

nr E.4430.3.2020



