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ПУТЕВКА

СТУДЕНТА – ПРАКТИКАНТА

Обучающийся(щаяся)________курса ___________ группы ___________________________________________
_____________________________________________________________________
                                                (фамилия, имя, отчество)

института/факультета _____________________________  
согласно договору  от _________________20 _____ г.

направляется _________________________________________________________
_____________________________________________________________________
адрес _______________________________________________________
для прохождения производственной (преддипломной) практики

с _________________ 20 _____ г. по __________________ 20 _____г.

	МП
	Департамент образования
Директор (зам. директора)


Сведения о практиканте
1. Специальность________________________________

2. Специализация________________________________

3. Перечень специальных предметов, по которым имеются зачёты_________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

4. Виды работ, в изучении которых студент особенно нуждается________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Практикант явился на практику _________________20________г.

Назначен в распоряжение ( Ф.И.О., должность, стаж работы по специальности)______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Отзыв администрации предприятия и руководителя практики от предприятия о работе практиканта (по окончании практики) _________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Студент выбыл с места практики____________________20____г.

          М.П.                            Подписи______________________________________

_____________________________________________________________________






Сведения заполняются университетом








