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/pieczatka zaktadu pracy/ /miejscowos¢, data/ /pieczatka i podpis
opiekuna/

*Skala ocen: celujacy, bardzo dobry, dobry, dostateczny, dopuszczajacy,
niedostateczny

Ocena koncowa (wypetnia szkolny opiekun praktyk):

/podpis i pieczatka szkolnego opiekuna praktyk/

ZESPOL SZKOt TECHNICZNYCH
A im. Jana i Jedrzeja Sniadeckich
===

DZIENNIK PRAKTYKI ZAWODOWE]

Rok szkolny 20........ .
Imie i nazwisko ucznia:

Klasa:

Zawod:

Nazwa zaktadu pracy:

Adres zaktadu pracy:

/Pieczatka zaktadu pracy/ /Pieczatka i podpis szkolnego
opiekuna praktyk/



I. INSTRUKCJA WYPELNIANIA DZIENNIKA PRAKTYKI ZAWODOWE]

1. Dziennik praktyki zawodowej jest dokumentem ksztatcenia praktycznego
ucznia w szkole.

2. Praktykant kazdego dnia wpisuje w dzienniku informacje dotyczace realizacji
zadania:

* sposéb realizacji zadania,
* napotkane problemy,
* wykonywane czynnosci zwigzane z zadaniem.

3. Praktykant przygotowuje sprawozdanie z odbytej praktyki — potwierdzone
pieczecia i podpisem zakladowego opiekuna praktyk.

4. Opiekun praktykanta potwierdza podpisem przebieg praktyki po kazdym
przepracowanym tygodniu.

I1. REGULAMIN PRAKTYKI ZAWODOWE]

1. Praktykant zobowigzany jest do odbycia praktyki zawodowej w wymiarze
140 godzin.

2. Praktykant ma obowigzek przestrzegania przepiséw bhp, regulaminow i
zarzadzen obowigzujgcych w miejscu pracy.

3. Praktykant prowadzi dziennik na biezaco, starannie i przejrzyscie.
4. Nieobecnosci usprawiedliwia zwolnieniem lekarskim.

5. Dziennik nalezy ztozy¢ w szkole w ciggu 7 dni po zakonczeniu praktyki.

3. Postawa zawodowa (otwarto$¢ na zdobywanie nowych umiejetnosci): .



IV. OPINIA OPIEKUNA PRAKTYKI O UCZNIU I1I. PRZEBIEG PRAKTYKI - pierwszy tydzien

1. Przestrzeganie dyscypliny i organizacji pracy: Data Opis czynnosci wykonywanych Uwagi / wlasne
przez ucznia spostrzezenia

Potwierdzenie tygodnia: =~ 0 s
.................................................................................................................................................... /podpls Opiekuna praktykl/
III. PRZEBIEG PRAKTYKI - drugi tydzien
Data Opis czynnosci wykonywanych Uwagi / wlasne
przez ucznia spostrzezenia

Potwierdzenie tygodnia: = =000 e
/podpis opiekuna praktyki/



III. PRZEBIEG PRAKTYKI - trzeci tydzien IV. SPRAWOZDANIE UCZNIA Z ODBYTE] PRAKTYKI

Data Opis czynnosci wykonywanych UWagi / WIASTIE | e AR
przez ucznia spostrzezenia
Potwierdzenie tygodnia: 0 s

/podpis opiekuna praktyki/

III. PRZEBIEG PRAKTYKI - czwarty tydzien

Data OplS CZYI’InOéCl Wykonywal'lych Uwagl / Wl,asne ....................................................................................................................................................
przez ucznia spostrzezenia
/Czytelny podpis ucznia/ /Pieczec i podpis zaktadowego
iek ktyk
Potwierdzenie tygodnia: = =000 st opiekuna praktyk/

/podpis opiekuna praktyki/



