Załącznik  4a.   Wniosek o przedłużenie upoważnienia do przeprowadzenia części praktycznej egzaminu

	           Numer wniosku (wypełnia OKE):
	
	Miejsce i data:
	

	Pieczątka szkoły/placówki/pracodawcy
	

	Pełna nazwa szkoły/placówki/pracodawcy:
	

	Identyfikator
szkoły/placówki/pracodawcy:
	


Dane teleadresowe szkoły/placówki/pracodawcy:
	Ulica i numer:
	

	Miejscowość:
	

	Kod pocztowy i poczta:
	

	Telefon/Faks:
	

	E-mail:
	

	Imię i nazwisko dyrektora:
	


Wniosek o przedłużenie upoważnienia
do zorganizowania części praktycznej egzaminu potwierdzającego kwalifikacje w zawodzie
Wnioskuję o przedłużenie upoważnienia do zorganizowania części praktycznej egzaminu zawodowego w kwalifikacji: 
	Oznaczenie kwalifikacji
zgodne z podstawą programową kształcenia w zawodach
	Nazwa kwalifikacji
	Nazwa zawodu

(zawodów)
	Nr dotychczas posiadanego upoważnienia


	Miejsce przeprowadzenia części praktycznej

(dane adresowe)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


……………………………………………………………………………………………

Podpis i pieczęć dyrektora szkoły/placówki/pracodawcy
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