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rok akademicki semestr

*Nalezy okre$li¢ rodzaj praktyki realizowanej zgodnie z planem studiow: praktyka kierunkowa — rekreacja,
praktyka Kierunkowa — turystyka, praktyka specjalizacyjna (nalezy poda¢ nazwe specjalizacji)
**Nalezy podac¢ liczbg godzin dydaktycznych do zrealizowania w ramach praktyKi



ZALOZENIA ORGANIZACYJNO-
PROGRAMOWE PRAKTYKI ZAWODOWEJ

ORGANIZATOR

Organizatorem praktyki jest
Akademia Wychowania Fizycznego Jozefa Pitsudskiego w Warszawie
Filia w Bialej Podlaskiej
Wydziat Turystyki i Zdrowia
21-500 Biata Podlaska
ul. Akademicka 2
Tel. (83) 342 - 87 - 00
Fax. (83) 342 -88-00
e-mail: wwfis@awf-bp.edu.pl

CELE PRAKTYKI

1. Zasadniczym celem praktyki realizowanej na pierwszym stopniu ksztalcenia jest
umozliwienie studentowi poznania zasad funkcjonowania organizacji prowadzacych
dzialalno$¢ zwiazana z turystyka i rekreacja oraz zdobycia pierwszych doswiadczen
praktycznych w tym obszarze.

2. Praktyka zawodowa ma rowniez na celu umozliwienie studentowi praktycznego
wykorzystania zdobytej na studiach wiedzy, zastosowania zdobytych umiejgtno$ci
praktycznych, sprawdzenia przydatno$ci zdobytych kompetencji spotecznych.

3. Szczegbétowe cele praktyki, zaktadane efekty ksztalcenia oraz tresci programowe zawiera
odpowiednia karta przedmiotu praktyki zawodowe, ktora student powinien udostepnié
zakladowemu opiekunowi praktyki.

SZCZEGOLOWE ZADANIA DO REALIZACJI W RAMACH
PRAKTYKI OKRESLA PROGRAM PRAKTYK (w zalaczeniu)



mailto:wwfis@awf-bp.edu.pl

WARUNKI ORGANIZACYJINE PRAKTYK

. Wymiar okre$lony dla realizacji praktyk dotyczy godzin dydaktycznych i stanowi
minimum do jej zaliczenia.

Studenci maja mozliwos$¢ samodzielnego wyboru miejsca realizacji praktyki.

. Rodzaj jednostki, w ktorej student podejmuje praktyke powinien dawa¢ mozliwo$¢
zrealizowania zalozonego programu praktyki i osiagnigcia zamierzonych efektow

ksztatcenia (okreslonych w karcie przedmiotu).



DZIENNIK ZADAN REALIZOWANYCH PODCZAS PRAKTYKI
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OPINIA I OCENA ZAKEADOWEGO OPIEKUNA PRAKTYKI

(2 — ocena niedostateczna, 3 — ocena dostateczna, 4- ocena dobra, 5 — ocena bardzo dobra)*

1. Punktualno$¢

2. Kultura osobista

2 3 4 5

3. Umiejetnosci interpersonalne

2 3 4 S)

4. Umiejetnos¢ pracy w zespole

2 3 4 3)

5. Umiejetnos¢ samodzielnego wykonywania zadan

2 3 4 3)

6. Rzetelnos¢ w wykonywaniu powierzonych obowiazkow

2 3 4 5

7. Poziom przygotowania kompetencyjnego w zakresie wiedzy teoretycznej

2 3 4 5

8. Poziom przygotowania kompetencyjnego w zakresie umiejgtnosci praktycznych

2 3 4 5

INNE UWAGI

(data i podpis zaktadowego opickuna praktyki)

* Prosze¢ zakresli¢ wlasciwa ocene.



SAMOOCENA STUDENTA DOKONANA PO ZAKONCZONEJ
PRAKTYCE

Umiejetnosci nabyte podczas odbywania praktyki: brak [ ] pojedyncze [ wiele []

2. Stopien trudno$ci stawianych zadan: tatwe ] przystepne L] trudne [J

Inne spostrzezenia i uwagi (np. kontakt z personelem, przydatno$¢ w przysztej pracy zawodowe;j
itp.)

(data i podpis studenta )

OCENA WYSTAWIONA PRZEZ OPIEKUNA DYDAKTYCZNEGO
PRAKTYKI ZAWODOWEJ
DZIALAJACEGO Z RAMIENIA UCZELNI

Ocena KOMCOWaA: ...

(data i podpis dydaktycznego opiekuna praktyk)



