
 

 

 

 

Załącznik do Formularza rekrutacyjnego 

 

………………………………… ………………………………………. 

Nazwa uczelni Miejscowość i data 

 

 

ZAŚWIADCZENIE DLA UCZESTNIKA/ UCZESTNICZKI SZKOLENIA  

O POSIADANIU STATUSU STUDENTA/ STUDENTKI 

 

Niniejszym zaświadczam, że .: 

 

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

(imię i nazwisko studenta/ studentki) 

 

Jest studentem/ studentką uczelni 

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

(nazwa uczelni, adres, kierunek studiów) 

 

Zaświadczenie wydaje się na prośbę zainteresowanego w celu wzięcia udziału w rekrutacji do szko-

lenia organizowanego przez Branżowe Centrum Umiejętności w Wałbrzychu  

w dziedzinie mechatroniki. 

 

 

……..……….……………………………………. 

(data, podpis i pieczęć osoby upoważnionej  

z ramienia uczelni) 


