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 ________תאריך:

 

 אישור על השתתפות הכנס:

_______________________________________ 

 

 הסטודנט ______________________ ת.ז ______________ הריני לאשר כי

____ ____________________________השתתף/ה בכנס _____________

 _____________ בין השעות __________. שהתקיים בתאריך __

 

 חתימה וחותמת בתחילת הכנס_______________________

 

 חתימה וחותמת בסוף הכנס________________________

 

 שימו לב, יש להוסיף למסמך זה את סדר היום.

 

 

 


