AKADEMIA WYCHOWANIA FIZYCZNEGO
W POZNANIU
61-871 Poznan, ul. Krélowej Jadwigi 27/39

PRAKTYKA WOLONTARIACKA
SPRAWOZDANIE

Imie i nazwisko

Specjalnos¢

Rok akademicki



MIEJSCE PRAKTYKI
Miejsce praktyki (dokladna nazwa i adres placowki, numer wpisu do KRS)

Opis instytucji (w tym: czym si¢ zajmuje ze szczegélnym uwzglednieniem dzialan w obszarze
kultury fizycznej dzieci i mlodziezy) Na podstawie zadania 1 i 3.



Lp.

Zadania

Liczba
godzin

Zapoznanie si¢ ze sposobami funkcjonowania danej placowki pozytku publicznego

(struktura, kompetencje pracownikow, formy dzialania w odniesieniu do kultury fizyczne;j

dzieci i mtodziezy)

Dzialania studenta / Zdobyta wiedza
(Wypelnia STUDENT/STUDENTKA)




Lp.

Zadania

Liczba
godzin

2. Obserwacja zachowan dzieci 1 mtodziezy podczas roznego typu zaje¢ edukacyjnych.

Dzialania studenta / Zdobyta wiedza
(Wypetnia STUDENT/STUDENTKA)




Lp. Zadania Liczba
godzin
3. Zapoznanie si¢ ze sposobami pracy specyficznymi dla danej placéwki (np. konsultacje z

pracownikami, zapoznanie si¢ z dokumentacja, hospitacja)

Dzialania studenta / Zdobyta wiedza
(Wypelnia STUDENT/STUDENTKA)




Lp.

Zadania

Liczba
godzin

Pomoc przy organizacji r6znego typu zaj¢c z dzie¢mi 1 mtodziezg w zakresie kultury
fizycznej (np. festyny, imprezy rekreacyjne, sportowe, rodzinne, zawody sportowe)

Dzialania studenta / Zdobyta wiedza
(Wypelnia STUDENT/STUDENTKA)

Podpis pracownika inStytucCji ...........cooeviiiiiiiiiieeea




PODSUMOWANIE PRAKTYKI
(wypetnia student)

Imieg i nazwisko studenta/StUENtKi ............cooviiiiiiiic e
SBIMESTE ...

Termin PrakbyKi ... e e

Opinie, wrazenia, korzysci z odbytej praktyki:



OCENA STUDENTA/STUDENTKI PRZEZ PRACOWNIKA INSTYTUCJI
Imie i nazwisko studenta/studentki — rok studiow ...............ccccoiiiiiniiiniii

Termin PrakbyKi ... e

1. Postawa studenta/studentki na praktyce:
a) jak student/studentka poradzit/a sobie z przydzielonymi mu zadaniami

b) jaki byt poziom zaangazowania studenta/studentki (inicjatywa, refleksyjnos¢, poczucie
odpowiedzialno$ci)

Pieczeé instytucji Podpis pracownika placowki



OCENA STUDENTA/STUDENTKI

(wypelnia opiekun merytoryczny praktyk AWF)
OCENA SPrAWOZAANIA . ... ee ettt et et ettt e et e et e et e et e e e
Ocena pracownika PlaCOWKI. .......uiiuiit it e

Ogolna ocena opiekuna merytorycznego praktyk ...........coooiiiiiiiiiiiiii e,

Podpis opiekuna merytoryCznego ...........ccoveevieeneenianinnannnn..




(strona do wykorzystania w razie potrzeby)



