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Podanie o zatrudnienie  

 
 

 
                                                                                                                              Szanowna Pani 

Prof. dr hab. Agnieszka Olechowska 
Prorektor ds.Kształcenia w Akademii Pedagogiki Specjalnej  

im. M. Grzegorzewskiej w Warszawie 
 

 
 

 
 

 
Proszę o wyrażenie zgody na prowadzenie zajęć dydaktycznych na podstawie umowy 

cywilno-prawnej w Akademii Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej  

w Warszawie w roku akademickim 2024/2025.  

Przedmiotem zatrudnienia będzie prowadzenie zajęć dydaktycznych w wymiarze …………     

godzin dydaktycznych z przedmiotu/przedmiotów:……………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………  

 
     

 

 
 
 

 
............................................                                      ………………………… 
data ,czytelny podpis zleceniobiorcy                                                                 podpis bezpośredniego przełożonego 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
………………………………………                                                                ……………………………………….. 
Prorektor ds. kształcenia                                                                                     Dyrektor Instytutu 


