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DZIENNICZEK PRAKTYK

…………………………………………………………………….........
(Imię i nazwisko studenta) 
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(Numer albumu)

	Data rozpoczęcia praktyki:
	
	Data zakończenia praktyki:
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	-
	
	
	-
	
	
	
	






	
	
	


Łączna liczba zrealizowanych godzin praktyki:



Nazwa jednostki, w której odbywa się praktyka:

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

	Wydziałowy opiekun praktyk:
	
	Zakładowy opiekun praktyk:

	……………………………………………..
(Imię i nazwisko)

……………………………………………..
(Stanowisko) 

……………………………………………..
(Kontakt) 

……………………………………………..
(Podpis)




	
	……………………………………………..
(Imię i nazwisko)

……………………………………………..
(Stanowisko) 

……………………………………………..
(Kontakt) 

……………………………………………..
(Podpis)



Pieczęć jednostki




Efekty uczenia się zakładane do osiągnięcia przez studenta w takcie praktyki
1. Wiedza
	Kod efektu
	Opis efektu uczenia się

	PR_WK07  
	Student zna i rozumie organizację oraz zasady funkcjonowania podmiotu, w którym odbywa praktykę, w szczególności zakres jego działalności, strukturę organizacyjną, sposób realizacji zadań oraz zasady wykonywania czynności związanych ze stosowaniem lub obsługą prawną.

	PR_WK09  
	Student zna i rozumie podstawowe zasady organizacji i prowadzenia działalności związanej ze świadczeniem usług prawnych, w tym zasady organizacji pracy oraz funkcjonowania różnych form wykonywania działalności zawodowej.

	
	



2. Umiejętności
	Kod efektu
	Opis efektu uczenia się

	PR_UW02
	Student potrafi wyszukiwać, analizować i wykorzystywać przepisy prawa, orzecznictwo oraz inne źródła informacji prawnej w celu realizacji powierzonych zadań i rozwiązywania problemów prawnych występujących w praktyce zawodowej.

	PR_UW03
	Student potrafi zastosować przepisy prawa oraz zasady etyki i wykonywania zawodu do rozwiązywania problemów prawnych występujących w praktyce, z uwzględnieniem obowiązku zachowania poufności, ochrony informacji i odpowiedzialności za podejmowane czynności.

	PR_UW06
	Student potrafi sporządzać, analizować i weryfikować podstawowe dokumenty prawne oraz pisma procesowe lub inne dokumenty związane z działalnością podmiotu, w którym odbywa praktykę, z uwzględnieniem właściwych wymogów formalnych i merytorycznych.

	PR_UK08
	Student potrafi przygotowywać i przedstawiać informacje oraz stanowiska dotyczące zagadnień prawnych, dostosowując sposób komunikacji do rodzaju odbiorcy i charakteru wykonywanych zadań.

	PR_UO09
	Student potrafi współpracować z innymi osobami przy realizacji zadań związanych ze stosowaniem prawa, przyjmując odpowiednią rolę w zespole i prawidłowo organizując wykonywanie powierzonych obowiązków.

	PR_UU10
	Student potrafi identyfikować własne potrzeby w zakresie wiedzy i umiejętności zawodowych oraz planować dalszy rozwój kompetencji w oparciu o doświadczenia zdobyte podczas praktyki.



3. Kompetencje społeczne
	Kod efektu
	Opis efektu uczenia się

	PR_KK01
	Student jest gotów do krytycznej oceny własnej wiedzy i umiejętności oraz do systematycznego rozwijania kompetencji niezbędnych do wykonywania zadań zawodowych związanych ze stosowaniem prawa.

	PR_KK02
	Student jest gotów korzystać z wiedzy i doświadczenia osób posiadających specjalistyczne kompetencje oraz zasięgać ich opinii w przypadku problemów wymagających wiedzy wykraczającej poza posiadane kompetencje.

	PR_KR04
	Student jest gotów do odpowiedzialnego, profesjonalnego i etycznego wykonywania powierzonych zadań, z poszanowaniem zasad właściwych dla zawodów prawniczych, praw i interesów osób, których zadania te dotyczą, oraz z uwzględnieniem społecznej odpowiedzialności związanej ze stosowaniem prawa.



Zakres powierzonych studentowi obowiązków i zadań oraz pełnionych funkcji

……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………
DZIENNY ZAPIS PRZEBIEGU PRAKTYKI
	Data:
	Godziny pracy:
	Liczba godzin pracy:

	………………………………
	od ………… do …………
	…………………



	Wyszczególnienie czynności wykonywanych przez studenta
	Odniesienie do efektu uczenia się (kod efektu)
	Potwierdzenie osiągnięcia efektu 
(zaliczony / niezaliczony)

	
	
	



Pieczęć i podpis zakładowego opiekuna praktyk 
lub innej osoby kontrolującej wykonanie pracy przez studenta bieżącego dnia:


………………………………………………
Podpis i pieczęć zakładowego opiekuna praktyk są wymagane po każdym dniu praktyki!



Opinia końcowa i uwagi zakładowego opiekuna praktyk

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

	
	
	Imię i nazwisko opiekuna praktyk:

	
	
	………….………………………..

	……………………………………………..
(Miejscowość i data)
	
	…………………………………..
(Podpis i pieczęć opiekuna praktyk)




