	Από:
	{Επωνυμία Φορέα/ Τμήμα}	Comment by Marina: Συμπληρώστε τα στοιχεία της εταιρείας, e-mail, τηλ. επόπτη
Δ/νση ………………………………
Ταχ. Κωδ.: ………………………….
Τηλέφωνο : ………………………….
e-mail: 
	Προς:
	 ΠΟΛΥΤΕΧΝΕΙΟ ΚΡΗΤΗΣ
Γραφείο Πρακτικής Άσκησης



ΠΡΟΣΟΧΗ ΣΒΗΣΤΕ ΤΑ ΣΧΟΛΙΑ (ΚΑΙ ΤΟ ΠΑΡΟΝ!)
ΠΡΙΝ ΤΗΝ ΕΚΤΥΠΩΣΗ!!! 
ΜΗΝ ΣΥΜΠΛΗΡΩΝΕΤΕ ΧΕΙΡΟΓΡΑΦΑ
[bookmark: _GoBack] 
 {Τόπος}, {Ημερομηνία}	Comment by Marina: Προσοχή το νωρίτερο την τελευταία εργάσιμη της σύμβασης

ΘΕΜΑ: ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΠΡΑΓΜΑΤΟΠΟΙΗΣΗΣ ΠΡΑΚΤΙΚΗΣ ΑΣΚΗΣΗΣ

Βεβαιώνουμε ότι ο/η κ./κα. {Όνομα} { Επίθετο} του {Πατρώνυμο}, φοιτητής/τρια του Πολυτεχνείου Κρήτης, πραγματοποίησε την πρακτική του/της άσκηση στο [Φορέα/ Τμήμα} από {Ημερομηνία έναρξης} έως {Ημερομηνία λήξης}.	Comment by Marina: Σβήστε τις αγκύλες, συμπληρώστε τα στοιχεία του φοιτητή, στον υπολογιστή	Comment by Marina: Προσοχή όπως αναφέρεται στη σύμβαση + LOGO ενδεχομένως	Comment by Marina: Το διάστημα ακριβώς όπως φαίνεται στη σύμβαση, ούτε μια μέρα πάνω ή κάτω. Πχ. 1/7/2019 με 31/7/2019 ή 10/7/2019 με 9/8/2019.

Ο Επιβλέπων/ Η Επιβλέπουσα της Πρακτικής Άσκησης	Comment by Marina: Επιλέξτε ανάλογα
{Όνομα Επίθετο}

---------------------
{Υπογραφή/ Σφραγίδα Εταιρείας}	Comment by Marina: Προσοχή, απαιτείται σφραγίδα της εταιρείας και όχι του επόπτη (ίδια με αυτή της σύμβασης). Η σφραγίδα του επόπτη είναι καλοδεχούμενη, αλλά όχι αρκετή.
[image: ]
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Από :  { Επωνυμία Φορέα/ Τμήμα }   Δ/νση   ………………………………   Ταχ.  Κωδ. :  ………………………….   Τηλέφωνο :   ………………………….   e - mail :   Προς :    ΠΟΛΥΤΕΧΝΕΙΟ ΚΡΗΤΗΣ   Γραφείο Πρακτικής Άσκησης  

  ΠΡΟΣΟΧΗ ΣΒΗΣΤΕ ΤΑ ΣΧΟΛΙΑ   ( ΚΑΙ ΤΟ ΠΑΡΟΝ!)   ΠΡΙΝ ΤΗΝ ΕΚΤΥΠΩΣΗ !!!    ΜΗΝ ΣΥΜΠΛΗΡΩΝΕΤΕ ΧΕΙΡΟΓΡΑΦΑ         {Τόπ ος}, { Ημερομηνία}     ΘΕΜΑ: ΒΕΒΑΙΩΣΗ  ΠΡΑΓΜΑΤΟΠΟΙΗΣΗΣ  ΠΡΑΚΤΙΚΗΣ ΑΣΚΗΣΗΣ     Βεβαιώνουμε ότι ο / η   κ. /κα.   { Όνομα } {  Επίθετο } του { Πατρώνυμο } ,  φοιτητής/τρια του  Πολυτεχνείου Κρήτης,   πραγματοποίησε την πρακτική του /της   άσκηση στο   [ Φορέα/  Τμήμα}   από  {Ημερομηνία έναρ ξης }   έως  { Ημερομηνία λήξης } .     Ο Επιβλέπω ν/ Η Επιβλέπουσα   της Πρακτικής  Ά σκησης   {Όνομα Επίθετο}     ---------------------   {Υπογραφή /  Σφραγίδα   Εταιρείας }  

