Kłodzko, dnia .........................
…………………………

………………………..

/imię i nazwisko i adres/

Powiatowy Urząd Pracy

w Kłodzku

REZYGNACJA ZE STAŻU

nr umowy UmSt / ........ /........
Ja niżej podpisany, informuję że z dniem ...................... rezygnuję z odbywania stażu w .......................................................................................................................... z powodu:
......................................................................................................................................... ........................................................................................................................................ ........................................................................................................................................ 

Szczegółowe uzasadnienie:

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

	Podpis stażysty
	
	Pieczątka i podpis pracodawcy


