
IGAZOLÁS



Igazolom, hogy……………………………………………………………… (név), a Wesley János Lelkészképző Főiskola Szociális munka szakának nappali tagozatos hallgatója a kötelező 30  órás „Szociális munka pszichiátriai betegekkel”  terepgyakorlatot intézményünkben letöltötte.




Dátum: ……………………………………


						P.H.		………………………………..
									tereptanár


