Zatgcznik nr 6a

ZASWIADCZENIE

Niniejszym zaswiadcza Sig, Z& Pan / PANI ..........c..ccocoiiiiiiiieiii it
(imig i nazwisko)
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Zakres wykonywanych obowiqzkow na zajmowanym Stanowisku: .............ccoccveeeiiiieiiiieniinenns

podpis pracodawcy

* ocena wykonywanej pracy winna by¢ zgodna ze skalg ocen obowiqzujgcq w Uczelni :
bardzo dobry — 5,0; dobry plus - 4,5: dobry — 4,0; dostateczny plus — 3,5; dostateczny - 3,0;
niedostateczny — 2,0.



