PAŃSTWOWA WYŻSZA SZKOŁA ZAWODOWA W KOSZALINIE


Załącznik nr 17 do Zarządzenia Nr 37/2011 Rektora 

Państwowej Wyższej Szkoły Zawodowej w Koszalinie

w sprawie wprowadzenia Regulaminu Studenckich 

Praktyk Zawodowych w Koszalinie z dnia 30 listopada 2011 r.
.................................................................                                       

          Pieczęć instytucji-miejsca praktyk
OPINIA

odbytej praktyki zawodowej przez studentów 

Państwowej Wyższej Szkoły Zawodowej w Koszalinie

Pan/i .......................................................................... student/ka ................... roku 
Państwowej Wyższej Szkoły Zawodowej w Koszalinie, 

Instytut ............................................................................................................................., 

Kierunek:.........................................................................................................................., Specjalność: .....................................................................................................................,

odbył/a w dniach od ........................................... do ....................................... praktykę zawodową w .....................................................................................................................

w wymiarze ................................... godzin. 

Ocena studenta/ki:

...........................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

Ogólna ocena za praktykę wyrażona stopniem ................................................................

...........................................................                   ...........................................................
                   Podpis opiekuna                                                        Pieczęć i podpis dyrektora instytucji

............................................................                    ...........................................
                       miejscowość                                                                                  data

