
 
Załącznik nr 4c  do Regulaminu Praktyk 

 

Potwierdzenie osiągnięcia efektów uczenia się przez studenta   

PANS w Głogowie podczas praktyki zawodowej 
 

Imię i nazwisko studenta: ……………………………………………………………………. 

Kierunek: METALURGIA 

Rok studiów:  II sem. IV                               Rok akademicki:……………………………. 
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Student, który zaliczył praktykę zawodową 

Osiągnął 
następujące efekty 
uczenia się * 

TAK NIE 

w zakresie WIEDZY: 

W 1.1 Posiada specjalistyczną wiedzę w zakresie wybranej 
specjalności: metalurgii  

  

W 2 Posiada zaawansowaną wiedzę w zakresie obecnego stanu 
oraz najnowszych trendów rozwoju metalurgii, nowoczesnych 
technologii wytwarzania ,inżynierii produkcji, zarządzania          
i przeróbki plastycznej materiałów 

  

W 2.1 Ma podstawową wiedzę w zakresie podstaw informatyki            
i technik informacyjno - komunikacyjnych 

  

w zakresie UMIEJĘTNOŚCI  

U 1 Potrafi pozyskiwać informacje z literatury, baz danych i innych 
źródeł; potrafi dokonywać ich interpretacji, a także wyciągać 
wnioski oraz formułować i uzasadniać opinie. Stosuje przy tym 
zasady etyki i poszanowania praw własności intelektualnej 

  

U 1.1 Wykonuje pracę w sposób zgodny z przepisami i zasadami 
bezpieczeństwa i higieny pracy oraz stosuje się do 
wydawanych w tym zakresie poleceń i wskazówek 
przełożonych, 

  

U 2.1 Potrafi pracować indywidualnie i w zespole; umie oszacować 
czas potrzebny na realizację zleconego zadania; potrafi 
opracować i zrealizować harmonogram prac zapewniający 
dotrzymanie terminów. Potrafi określić aspekt ekonomiczne 
realizowanych zadań 

  

w zakresie KOMPETENCJI SPOŁECZNYCH 

K 1.1 Ma świadomość ważności własnych zachowań i konieczności 
działania w sposób profesjonalny i sprawny, 

  

K 2 Ma świadomość odpowiedzialności za pracę własną oraz 
gotowość podporządkowania się zasadom pracy w zespole         

  

K 2.1 Potrafi pracować w zespole przyjmując w nim różne role,         
w tym w szczególności rolę kierowniczą lub koordynatora 
projektu 

  

* oznaczyć  X 

 

 

………………………………………….                                                             ………………………………………………………….  

(pieczątka Zakładu Pracy)                                                                 (podpis zakładowego opiekuna praktyk 

 


