SOUHLAS S UMISTENIM STUDENTA NA PRAXI

POSKYTOVATEL

Nazev a adresa poskytovatele:

Kontaktni osoba:

mob.¢.:

(dale jen Poskytovatel)

PRIJIMA NA PRAXI STUDENTY

Jméno a pfijmeni,

Praxe probé&hne v dobé: ...

misto vykonu praxe:

Student se zavazuje k tomu, Ze vyvine maximalni snahu o naplnéni cilii odborné praxe. Je si védom
své povinnosti respektovat piikazy osoby povétené Poskytovatelem a vedoucich pracovnikl
poskytovatele. Zdrzi se jakékoliv ¢innosti, ktera by mohla poskodit dobré jméno poskytovatele.

Poskytovatel souhlasi s umisténim Studenta na praxi u Poskytovatele a s realizaci praxe Studenta

v misté sidla Poskytovatele (viz vySe) a zavazuje se timto poskytnout Studentovi praxi dle podminek
stanovenych ve Smlouvé o spolupraci uzaviené mezi Masarykovou univerzitou a Poskytovatelem.

V Brn¢_dne:

za poskytovatele studenti garant



