
 

S P R A W O Z D A N I E  

Z  P R A K T Y K I  Z A W O D O W E J  
(wypełnia student) 

 

……………………………….. ……………………………….. 
Nazwisko i imię (literami drukowanymi) Miejscowość, data 

……………………………….. ……………………………….. 
Numer albumu Semestr studiów, rok akademicki 

……………………………….. ……………………………….. 
Specjalność Tryb studiów (stacjonarne / niestacjonarne) 
 
 
Miejsce odbywania praktyki:  ................................................................................................... 
 
 
 

O k r e s  
(od dn. – do dn.)  

P r z e b i e g  p r a k t y k i  
(jednostka organizacyjna, wykonywane czynności) 

 

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

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

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

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

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

Zapoznanie się studenta z organizacją i przedmiotem działania oraz podstawowymi 
dokumentami regulującymi działalność zakładu pracy, w którym odbywana jest praktyka (ok. 2 
dni): 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

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

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

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

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

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

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

 

 

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

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

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

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

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

Zapoznanie się studenta z organizacją, zakresem i dokumentacją działania wybranej komórki 
organizacyjnej 
(ok. 2 dni): 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 



 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Wykonywanie zadań i czynności w wybranej komórce organizacyjnej (pozostały czas praktyki): 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 

 
Łączny czas trwania praktyki: ………………………………….. miesięcy (…………………………… godzin) 
 
Proszę wykazać, które z czynności z powyższego Przebiegu Praktyk odpowiadają poniższym efektom uczenia 
się (wypełnia student i w każdym przypadku podaje co najmniej trzy). 
 

 Umiejętność wyróżniania oraz obserwowania zjawisk i procesów w organizacji a także dokonywania ich 

opisu, analizy i interpretacji z zastosowaniem podstawowych pojęć teoretycznych. 

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

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

………………………………………………………………………… 

 Umiejętność posługiwania się przepisami prawa oraz regulacjami wewnętrznymi przedsiębiorstwa w 
celu uzasadniania konkretnych działań biznesowych i menedżerskich. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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



……………………………………………………………………….... 

 Umiejętność komunikowania się. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

…………………………………………………………………………. 

 Umiejętność współdziałania i pracy w grupie. 

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

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

…………………………………………………………………………. 

 

 
 .................................................................  
 Podpis studenta 
 
 
Ocena praktykanta (proszę zaznaczyć „x” właściwe pole gdzie 2 to ocena najniższa, a 5 najwyższa) 

Zaangażowanie w realizowane zadania 2 3 3.5 4 4.5 5 

Poprawność wykonywanych czynności 2 3 3.5 4 4.5 5 

Samodzielność, kreatywność 2 3 3.5 4 4.5 5 

Umiejętność pracy w zespole 2 3 3.5 4 4.5 5 

 
 
Potwierdzam opisany przebieg praktyk zawodowych i zaliczam praktyki. 

 

 
 ................................................................. 
 Podpis Zakładowego Opiekuna Praktyk  

 

 ………………………………………………………………………….. 

 
Pieczęć nagłówkowa Zakładu Pracy                                                               Miejscowość, data 
 

Stwierdzam, że zostały spełnione warunki zaliczenia praktyki zawodowej. 

 

 

 
       ............................................................................
            Podpis Opiekuna Merytorycznego Praktyk WSEI 
 

 

Na podstawie §21 ust. 7 Regulaminu studiów w Wyższej Szkole Ekonomii i Informatyki w Krakowie zaliczam 

praktykę zawodową. 

 

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

 Data i podpis Dziekana 


