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Załącznik nr 2 do Zarządzenia









Rektora ASP w Katowicach









nr 23/2010

Skierowanie na praktykę

W  roku  akademickim  ……………………………  Akademia Sztuk Pięknych w Katowicach, działając na podstawie porozumienia o o prowadzeniu niepłatnej praktyki zawodowej                dla studentów ASP w Katowicach
zawartego z …………………………………………………..............  w dniu.......................................

kieruje Pana/Panią 

…………………………………..………………………. 

studenta/kę  .....  roku studiów pierwszego stopnia, 

kierunku: …………………………………………….. specjalności ………………………………..………..…,

zam: .......................................................................................................................................

do: ……………………………………………………………………………………………………………...............

celem odbycia studenckiej praktyki zawodowej na stanowiskach uzgodnionych 

z przedstawicielem .............................................................................................................. .

Miejsce odbywania praktyki: ……………………………………………………………………………….……

Czas trwania praktyki:  160/120* godzin pracy (w przypadku studiów niestacjonarnych 

60% liczby godzin, odpowiedniej dla danego kierunku: 96/72* godziny).

Opiekun praktyki w zakładzie pracy: Pan/i ...........................................................................

Oświadczenie studenta:

Oświadczam, że zapoznałam/łem się i przyjąłem/ęłam do wiadomości treść Zarządzenia Rektora Akademii Sztuk Pięknych w Katowicach w sprawie zasad organizowania                          i odbywania praktyk studenckich na studiach, prowadzonych w Akademii Sztuk Pięknych               w Katowicach.

Katowice, dnia ………………………………………………  

podpis................................

* właściwe podkreślić.
Akademia Sztuk Pięknych w Katowicach

ul. Raciborska 37, 40-074 Katowice, tel.: 0 32 251 69 89, tel./fax: 0 32 251 89 67, www.aspkat.edu.pl

Konto: ING Bank Śląski O/ Katowice , Nr 84 1050 1214 1000 0007 0000 7826, NIP: 634-24-39-334
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