P O T V R D E N I E
o absolvovaní pedagogickej praxe pre kvalifikačné vzdelávanie - doplňujúce pedagogické štúdium


Potvrdzujeme, že študent doplňujúceho pedagogického štúdia Vysokej školy zdravotníctva a sociálnej práce sv. Alžbety, n.o. v Bratislave

Titul, meno, priezvisko praktikanta: ............................................................................................
absolvoval pod vedením pedagogického zamestnanca 40 vyučovacích hodín pedagogickej praxe 
Cvičná škola/cvičné školské zariadenie: ...........................................................................
Adresa: ..........................................................................................................................
Termín praxe: ...............................................................................................................................

V rámci pedagogickej praxe študent absolvoval : 
· Náčuvy (7h)
· Rozbor vyučovacích hodín (4h)
· Tvorba učebných materiálov (6h)
· Príprava výpočtovej a prezentačnej techniky (4h)
· Výstupy (10h) 
· Rozbor výstupov (6h)
· Vedenie pedagogickej dokumentácie (2h)  
· Zhodnotenie pedagogickej praxe (1h)


V.............................................. dňa .............................



                                                                                     ..................................................................
                                                                                           podpis zodpovedného pracovníka                        
                                                                                                         a pečiatka školy             

