
Warsaw, date/ Warszawa, dnia ……………………………
Student’s name and surname/ Imię i nazwisko studenta: ………………………………………………..

Index book number/ Numer albumu studenta: …………………………………………...…………………
Application for acceptance the internship on the basis of an employment contract / other document*
Podanie o zaliczenie praktyk na podstawie umowy o pracę/ innego dokumentu*
I hereby ask for acceptance of my job in the following company Zwracam się z prośbą o zaliczenie mojej pracy w firmie: 
Name of the company and address/ Nazwa firmy, adres
as the Bachelor/ Master internship2 during the period / jako praktyki dyplomowej inżynierskiej/ magisterskiej*, obejmującej okres                  from/ od: ……….......……………………………………………. to/ do ………………………………………………………………..

           I accept/ Wyrażam zgodę 

……………………………………………                                                   …………………………………………………….
               Student’s signature/ podpis studenta                                                                                 Dean’s signature/ podpis Dziekana
*Delete as applicable/ Niepotrzebne skreślić
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