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«КРАСНОУРАЛЬСКИЙ МНОГОПРОФИЛЬНЫЙ ТЕХНИКУМ»

АТТЕСТАЦИОННЫЙ ЛИСТ ПО ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКЕ

___________________________________________________________________________,
(Ф.И.О.)

Обучающийся (аяся) на ___ курсе по профессии / специальности СПО
_____        __________________
                                                     Код и наименование

успешно прошел(ла) производственную практику по профессиональному модулю ___________________________________________________________________
Наименование профессионального модуля

в объеме _______ часов с «____»_____________ 20___ г. По «_____» ___________ 20___г.
в организации _____________________________________________________________
__________________________________________________________________________
наименование организации, юридический адрес

Виды и качество выполнения работ
	Виды и объем работ, выполненных обучающимися во время практики

	Качество выполнения работ в соответствии с технологией и (или) требованиями организации, в которой проходила практика

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



Рекомендации _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Итоговая оценка по практике ___________________________________________________

                                                                                                Подпись руководителя практики
  от ОУ
                                                                                                __________________ /ФИО/
                                                                                          
                                                                                                Подпись руководителя практики
  от организации
                                                                                          _________________/ФИО, должность/

Дата «____» ______________ 20___ года

