Zachodnioponiorskie Centrum
Edukacii Zawodowej Optima
w Koszalinie
75-681 Koszstnwi owarowa 34
(pieczatka placéwki ksztalcenia ustawicznego,
placowki ksztalcenia praktycznego
lub o$rodka doksztalcania
i doskonalenia zawodowego)

ZASWIADCZENIE

o ukonczeniu kursu

Zaswiadcza si¢, ze Pan/i: Anna Janina Kowalska

(imig¢/imiona i nazwisko)

06 kwiecien 1979r. Koszalin 79040604092
(data urodzenia) (miejsce urodzenia) (PESEL)
ukonczyl/a kurs: 70h kurs animacji kultury

z terapig zajeciowg i arteterapia

(nazwa kursu)

prowadzony przez: Zachodniopomorskie Centrum Edukacji

Zawodowej Optima w Koszalinie

(nazw;‘a p!

1

o >
P ki ksztalcenia praktyczneg
lub oérodka doksztalcania i doskonalenia zawodowego)

Zaswiadczenie wydano na podstawie § 18 ust.2 rozporzadzenia Ministra Edukacji
Narodowej z dnia 11 stycznia 2012 r. w sprawie ksztalcenia ustawicznego
w formach pozaszkolnych (Dz. U. z 2014r. poz. 622).

Koszalin, dnia 21 wrzesnia 2016r.

(miejscowos¢, data)
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Edukacji Zawodowej Optima

K ripieczatkai podpls dyfekitons /i
placowki ksztalcenia ustawicznego,
placowki ksztatcenia praktycznego
Tub-osrodka doksztalcania
i doskonalenia zawodowego)




