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Nimi Opiskelijanumero

Katuosoite Puhelinnumero

Postinumero ja postitoimipaikka Sahkopostiosoite
OPINNOT
Koulutusohjelma
Péaiaine

Harjoittelupaikka

HARJOITTELU (Tydnantaja tayttaa)

Harjoitteluaika tdysina tyoviikkoina (37,5 — 40 h/vk)

Harjoitteluaika

Harjoittelutehtidvien kuvaus

Olen tutustunut Aalto-yliopiston insinddritieteiden korkeakoulun opinto-oppaan sisaltamiin harjoitteluohjei-

siin ja katson kyseisen harjoittelun vastaavan siina esitettyja ohjeita.

20
Paikka Aika Harjoittelun valvoja
Asema
Sahkoposti tai muu yhteistieto
(Leima)

Aalto-Yliopisto Postiosoite Kéyntiosoite Puhelin 09 47001
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Opinto- ja opiskelijapalvelut 00076 AALTO Espoo
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