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г. Москва

2019 

Факультет гуманитарных наук НИУ ВШЭ

Образовательная программа «_________________________________________________»
Номер группы ____________
1. Место прохождения практики: _____________________________________________________
(полное название организации)

_____________________________________________________
2. Сроки прохождения практики: 15.07.2019-28.07.2019
3. Руководитель учебной практики от факультета:  

Сувалко Александр Сергеевич, преподаватель школы культурологии НИУ ВШЭ
4. Руководитель практики от организации/подразделения НИУ ВШЭ (ФИО, должность): ___________________________________________________

___________________________________________________5. Дата собеседования руководителя практики от факультета со студентом о результатах ее прохождения: 
07.09.2019 
6. Итоговая оценка, выставляемая координатором практики от факультета: __________________
Описание работы, выполненной во время прохождения практики студентом:

	Число, месяц, год
	Краткое содержание выполненных работ
	Подпись руководителя практики от организации, промежуточная оценка


	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


О Т З Ы В 

на работу студента 

по месту прохождения практики

(с указанием степени его теоретической подготовки, качества выполнения работы, соблюдения трудовой дисциплины и недостатков, если они имели место)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Руководитель практики 



«____» __________ 20___г.         

от организации/подразделения НИУ ВШЭ

_______________________ /_____________________________                                                                        

 (подпись)
(ФИО) 
