Zgłoszenie na praktyki studenckie
w Kancelarii Prawnej Szmyrka Nawrat & Wspólnicy spółka jawna we Wrocławiu

1. Dane osobowe kandydata
	Imię i nazwisko:
	

	Adres zamieszkania
ulica i nr domu
miasto i kod pocztowy
	



	Nr telefonu:
	

	E-mail:
	



2. Dane dotyczące studiów
	Nazwa uczelni i wydział:
	

	Rok studiów
	

	Kierunek 
	

	Tryb
	



3. Informacje o osiągnięciach w nauce

a. Zainteresowania - proszę wskazać dziedziny prawa, którymi jest Pan / Pani szczególnie zainteresowany / zainteresowana:
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________

b. Oceny
	Przedmiot
	Zaliczenie
	Egzamin

	Prawo cywilne
	
	

	Postępowanie cywilne
	
	

	Prawo karne
	
	

	Postępowanie karne
	
	

	Prawo handlowe
	
	

	Prawo pracy
	
	

	Prawo administracyjne
	
	

	Postępowanie administracyjne
	
	



c. Seminarium magisterskie: 			_______________________ .

d. Temat planowanej pracy magisterskiej: 	_______________________ .

e. Udział w organizacjach/kołach studenckich:	_______________________________ ____________________________________________________________________ .
4. Doświadczenie zawodowe


	Odbyte praktyki / staże
	Rok
	Miejsce praktyki/stażu

	
	
	

	
	
	

	
	
	




	Dotychczasowe zatrudnienie
	Rok
	Stanowisko

	
	
	

	
	
	

	
	
	




5. Znajomość języków obcych (proszę określić wg kryteriów: podstawowa, dobra, biegła)

	Język
	W mowie 
	W piśmie

	angielski
	
	

	niemiecki
	
	

	inny (jaki)
	
	

	inny (jaki)
	
	

	inny (jaki)
	
	



6. [bookmark: _GoBack]Termin odbycia praktyki 
Proszę wskazać planowany termin rozpoczęcia praktyk studenckich oraz podać informację o dyspozycyjności i ewentualnych ograniczeniach czasowych (planowane są 2 do 3 dni praktyk w tygodniu, łącznie ok. 15-20 dni, w cyklach dwumiesięcznych)
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

„Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb rekrutacji”



Data: ______________________			Podpis: ____________________________


