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ХАРАКТЕРИСТИКА ОБУЧАЮЩЕГОСЯ
В ПЕРИОД ПРОХОЖДЕНИЯ ПРАКТИКИ

Обучающийся_________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество
_____курс_________форма обучения_________________________группа
специальность____________________________________________________________________________
с____________по____________________в_____________________________________________________
               Период прохождения практики					Наименование организации
под рукодоством__________________________________________________________________________;
ФИО руководителя практики от организации
прошел(а)________________________________________________________________________практику
Вид практики
по профессиональному модулю____________________________________________________________
(указывается только для ПМ)

За время практики выполнены следующие виды работ:
	№
	Виды работ, выполненных обучающимися 
во время практики
	Качество выполненных работ в 
соответствии с технологией и (или) требованиями организации, в которой 
проходила практика*

	
	
	высокое
	хорошее
	среднее
	низкое

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


*отметить знаком «+» в нужной графе

Общие и профессиональные компетенции (элементы компетенций), осваиваемые в период 
прохождения практики:
	№
	Код и наименование компетенции в соответствии с учебным планом.
	Освоена*
	
Не освоена*

	
	
	
	

	
	
	
	


*отметить знаком «+» в нужной графе

Руководитель практики 
от организации _______________________		__________________	__________________
			  Должность				Подпись				    Фамилия И.О
М.П.				Дата____________________
