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DZIENNIK PRAKTYKI ZAWODOWEJ 

TECHNIKUM  

 

w zawodzie ……………………………………………………………………….. 

 

rok szkolny: ……………………………………… 

 

w terminie: ……………………………………… 

 

Imię i nazwisko ucznia …………………………………………………………. 

Klasa  …………………………… 

 

Miejsce odbywania praktyk 

 

…………………………………………………………. 

 

…………………………………………………………. 

  

  

 

 

………………………………….. 

        pieczęć zakładu pracy 
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Opinia o praktykancie: 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

Proponowana ocena z praktyk: ……………………………………… 

 

 

Data: …………………………… 

 

 

……………………………………………….... 

                  Podpis opiekuna praktyk 

 

 

Ocena końcowa: …………………………….. 

 


