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                                                                                                              		                   Załącznik nr  6

OPINIA Z SAMODZIELNIE PROWADZONYCH PRZEZ DOKTORANTA ZAJĘĆ  W  RAMACH PRAKTYKI DYDAKTYCZNEJ 
MIĘDZYWYDZIAŁOWE ŚRODOWISKOWE STUDIA DOKTORANCKIE
AKADEMIA  SZTUK  PIĘKNYCH  W  GDAŃSKU
W  ROKU  AKADEMICKIM…………..

Imię i nazwisko doktoranta :………………………………………………………..

Wydział/kierunek :………………………………………………………………….

Rok studiów doktoranckich: ………………

Tytuł, imię i  nazwisko opiekuna/promotora : ……………………………………..

………………………………………………………………………………………
Termin złożenia: do dnia 15 czerwca br
	Wydział /na którym przeprowadzono zajęcia/:

	Kierunek studiów:

	Specjalność:
	Rodzaj studiów

	Nazwa pracowni: 


	Kierownik pracowni:


	Termin przeprowadzenia zadania:


	Liczba obecnych studentów w grupie / rok studiów:


	Ocena uzyskanych efektów dydaktycznych po przeprowadzeniu zajęć: /opinia, uwagi, wnioski itp./

	Ocena doboru metod dydaktycznych: /opinia, uwagi, wnioski itp./

	Ocena organizacji zajęć:  /opinia, uwagi itp./


	Ocena formy zaliczenia:


	Opinia i uwagi studentów którzy brali udział w zajęciach:



	Opinia kierownika pracowni /po przeprowadzonym zadaniu/:




	Wnioski końcowe:



	Uwagi: 





[bookmark: _GoBack]

						………………………………………
Gdańsk dnia………………………… 		podpis kierownika pracowni, w której
							przeprowadzono zajęcia
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