Střední uměleckoprůmyslová škola a Základní umělecká škola Zámeček s. r. o., 
Pod Vinicemi 82, 301 00 Plzeň

odborná praxe průběžná 
jméno žáka:

rok zahájení studia:___________

třída:

datum trvání praxe: od____________ do ____________
počet odpracovaných hodin:__________

místo:


popis činnosti: 


jméno vedoucího praxe:


hodnocení činnosti žáka:


podpis vedoucího praxe

třída:

datum trvání praxe: od____________ do ____________

počet odpracovaných hodin:__________

místo:


popis činnosti: 


jméno vedoucího praxe:


hodnocení činnosti žáka:


podpis vedoucího praxe

třída:

datum trvání praxe: od____________ do ____________

počet odpracovaných hodin:__________

místo:


popis činnosti: 


jméno vedoucího praxe:


hodnocení činnosti žáka:


podpis vedoucího praxe

třída:

datum trvání praxe: od____________ do ____________

počet odpracovaných hodin:__________

místo:


popis činnosti: 


jméno vedoucího praxe:


hodnocení činnosti žáka:


podpis vedoucího praxe
