SPRAWOZDANIE  Z  PRAKTYKI  ZAWODOWEJ 

   Rok akademicki …………/…………

.....................................................................................................................................................................
nazwisko i imię studenta                                                                                       Nr albumu                        
Kierunek –    leśnictwo *) 

    studia :  stacjonarne/   niestacjonarne *)   I-go /   II-go stopnia /  *)     ………. rok ………….  semestr
.....................................................................................................................................................................
(nazwa i adres zakładu pracy w którym student odbywał praktykę)

KARTA  TYGODNIOWA  PRAKTYKI

	Tydzień   od...................................... do ...................................


	Dzień

(data)
	Godziny pracy
od – do
	Liczba godzin pracy
	Wyszczególnienie zajęć
Uwagi, obserwacje i wnioski studenta co do wykonywanej pracy

	
	
	
	    


.................................................................               …………….………….............................................
(podpis studenta – praktykanta)                             (pieczęć  i podpis Zakładowego Opiekuna praktyk)
*) niepotrzebne skreślić
