
ОТЗЫВ 
руководителя практической подготовки обучающегося в форме практики  

от Филиала 
 

Ф.И.О. обучающегося _______________________________________________ 
 
Курс _________Семестр_________ Форма обучения______________________ 
 
Направление подготовки, профиль_____________________________________ 
 
Место прохождения практики: ________________________________________ 
 
Оформление отчета и дневника практики (соответствует, частично, не 
соответствует) _______________________________________________________ 
Соответствует содержание теме индивидуального задания (соответствует, 
частично, не соответствует) ____________________________________________ 
Полнота раскрытия индивидуального задания (задание раскрыто, частично, 
не раскрыто) _________________________________________________________ 
 
Замечания по оформления и выполнению отчета и дневника по 
производственной практике__________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Заключение _________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
 
Руководитель практической подготовки в форме практики от Филиала  
 
______________________/_____________________________________________________________________ 
            (Подпись)                                                                                                          (ФИО, должность, ученая степень)  

       
«____» ____________ 20___г.  

 
 


