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Instytut …………………………………………………………………………………………………..………………………….
Praktykant: …………………………………………………………………………………………………………………………
Nr albumu: …………………………………………………………………………………….……………………………….….          
Kierunek: ….…………………………………………………………………………………………………………………………
Specjalność: ……………………………………………………………………………………………………………………….                             
Studia: stacjonarne - dualne
Rok akademicki: …………………….. /  …………………….. Semestr……………………..

SPRAWOZDANIE PRAKTYKANTA Z PRAKTYKI ZAWODOWEJ


odbytej w ……………………………………………….…………………………………………………
				(nazwa instytutu, zakładu pracy - pieczęć)

I. CHARAKTERYSTYKA MIEJSCA  ODBYWANIA  PRAKTYKI 
 (Krótki opis instytucji w której odbywała się praktyka zawodowa)
……………………………………………….…………………………………………………………………………………………….…….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………….…
II. OPIS I ANALIZA WYKONYWANYCH  PRAC 
       (Syntetyczny opis w odniesieniu do zapisów w dzienniku praktyki zawodowej)
……………………………………………….…………………………………………………………………………………………….…….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………….…

III. WIEDZA ,UMIEJĘTNOŚCI  I KOMPETENCJE UZYSKANE W TRAKCIE PRAKTYKI
 (samoocena osiągniętych kompetencji w odniesieniu do zakładanych efektów kształcenia)
……………………………………………….…………………………………………………………………………………………….…….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………….…

ZAŁĄCZNIKI
1. Tygodniowe  karty  praktyki
2. Semestralna ocena z praktyki zawodowej studenta studiów dualnych
[bookmark: _Hlk158218566][bookmark: _GoBack]4. Opinia studenta na temat praktyki zawodowej
			

…………….…..………………………………….
(data i czytelny podpis praktykanta)
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