Załącznik nr 5 do Regulaminu Praktyk PANS w Przemyślu

Państwowa Akademia Nauk Stosowanych w Przemyślu
WYDZIAŁ NAUK TECHNICZNYCH I SZTUK PROJEKTOWYCH
INSTYTUT SZTUK PROJEKTOWYCH

Student: …………………….………………..…………
Nr albumu: …………………………………..…………...
Kierunek studiów: Projektowanie Graficzne
Specjalność: …………………………………………….
Poziom studiów: I stopień
Rok akademicki: 2023/2024

Miejsce praktyki zawodowej (instytucja):
…………………………………………………………………………………………………
Termin realizacji praktyki zawodowej:   od …………………. r.   do ……………….…… r.
Zakładowy opiekun praktyki zawodowej: ……………………………………………….
Kierunkowy opiekun praktyki zawodowej: mgr Damian Borowiak

INDYWIDUALNY PROGRAM PRAKTYKI ZAWODOWEJ
	Lp.
	Efekty uczenia się dla zajęć
	Stanowisko pracy/zadania wykonywane przez studenta

	W_01
	Wie jak zgodnie z przyjętymi zasadami komunikować się z klientami i w jaki sposób realizować projekty zgodnie z jego oczekiwaniami.
	Prace projektowe /kontakt z klientem /różne formy kontaktu.

	W_02
	Zna i potrafi wyjaśnić procedury, reguły oraz plan pracy, jakim podlega praktyka zawodowa.
	Krótkie szkolenie /omówienie procedur, reguł oraz plany pracy projektowej.

	U_01
	Umie współpracować w większej grupie pracowniczej znajdując się na różnych  stanowiskach w procesie realizacyjnym. Jest zdolny do podporządkowania się  przełożonym.
	Praca w zespole nad większym projektem /realizacja różnych zadań w ramach projektu.

	U_02
	Wykazuje się umiejętnością w podejmowaniu samodzielnych decyzji.
	Samodzielna praca nad projektem.

	K_01
	W sposób świadomy kontroluje swoje emocje i zachowania, szczególnie podczas pracy w nowym otoczeniu.
	Praca w zespole nad większym projektem /realizacja różnych zadań w ramach projektu.

	K_02
	Posiada umiejętność samooceny swojej pracy, jak i poddawania jej ocenie innych.
	Samodzielna praca nad projektem /zespołowa ocena postępów pracy.

	K_03
	Posiada umiejętność współpracy i integracji podczas realizacji zespołowych prac projektowych.
	Praca w zespole nad większym projektem /realizacja różnych zadań w ramach projektu.



Uzgodniono w dniu: ………………………….……

Zakładowy opiekun praktyki zawodowej:   ………………………………………. 	
                                                                                                                                (czytelny podpis)				
Kierunkowy opiekun praktyki zawodowej:  ………………………………………. 
                                                                                                                                (czytelny podpis)
Student odbywający praktykę:  ………………………………………
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