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Кафедра романо-германської філології та перекладу 

 

 

ЩОДЕННИК  

ВИРОБНИЧОЇ (ПЕРЕКЛАДАЦЬКОЇ) ПРАКТИКИ 

(переклад письмових та усних різножанрових текстів, аграрних включно, у 

невизначених умовах діяльності)  

 

_________________________________________________________________ 

(прізвище, ім’я, по батькові здобувача) 

 

Галузь знань: 03 – Гуманітарні науки 

Спеціальність: –  035 – Філологія (переклад) 

Спеціалізація: – 035.041 – Германські мови та літератури (переклад 

включно), перша – англійська 

Рівень вищої освіти: перший (бакалаврський) 

ІІІ  курс, група  _____ 

 

 

Керівник практики від ЗВО:_________________________ 

Керівник практики від бази практики:_________________ 

 

 

 

Біла Церква  

2021 



НАПРАВЛЕННЯ НА ПРАКТИКУ 

/є підставою для зарахування на практику/ 

 

 

Згідно з договором від „___” ________________ 20__ року № ___, який укладено з 

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

(повне найменування підприємства, організації, установи) направляємо на 

______________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Строки практики з «____» _____________________________ 20___ року до  

«____» __________________________________20 ___ року  

 

 

ПРІЗВИЩА, ІМЕНА ТА ПО БАТЬКОВІ СТУДЕНТІВ 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________  

 

 

В.о. декана факультету права та лінгвістики __________ доц. І.В.Ковальчук  

                   (підпис) 



РОБОЧІ ЗАПИСИ 

___________тиждень практики 

 

Дата                              Запис про виконання завдання 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

________________________________________________________ 

 

Зауваження керівників: 

_________________________________________________________ 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

__________________________________________ 

 

Перевірив:_____________________________ 

                  (підпис керівника від підприємства) 

 

*Кількість  таких сторінок дорівнює кількості тижнів практики 



Додаток Д 

ПРИКЛАД КАЛЕНДАРНОГО ПЛАНУ ПРОХОДЖЕННЯ ПРАТИКИ 

 

№ 

з/п 

Зміст Термін 

виконання 

Відмітка про 

виконання 

1 Прибуття на базу практики, ознайомлення з 

правилами, Статутом та іншими нормативними 

документами підприємства/установи. 

  

2 Проведення інструктажу з техніки безпеки та 

охорони праці. 

  

3 Щоденник екскурсій підприємством, 

ознайомлення з місцем роботи. 

  

4  Виконання програми практики та 

індивідуального завдання (зі щотижневою 

перевіркою). 

  

5 Оформлення звіту, щоденника практики.   

6 Захист практики.   

 

Керівники практики: 

від закладу вищої освіти           _________  ___________________ 

                                                        (підпис)                 (прізвище та ініціали) 

 

 

Із планом ознайомлений: ______________________________ 

                                                  (підпис керівника від підприємства) 

 

“___” ____________ 20  р. 



Додаток Е  

Відгук та оцінка роботи студента на практиці 

 

________________________________________________________________ 
(назва підприємства, організації,  установи) 

 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

________________________________ 

 

Керівник практики від підприємства, організації, 

установи______________________________________________________________

______________________________________________________________ 

(підпис)   (Прізвище, ініціали) 

 
Печатка 

підприємства                            “_____”__________________ 20___ р. 



 

Висновок керівника практики від кафедри 
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

_____________________ 

 

 
Дата складання заліку  „____”_______________20____року 

Оцінка:  

за національною шкалою _______________________________________ 
                                                                               (словами) 

кількість балів  _______________________________________ 
     

за шкалою ECTS __________________________        
Керівники практики від ЗВО  

 _______________   _________________________ 


	ПРИКЛАД КАЛЕНДАРНОГО ПЛАНУ ПРОХОДЖЕННЯ ПРАТИКИ

