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Zał.6a 

 
Wydział Nauk o Kulturze Fizycznej i Bezpieczeństwie                                          

Akademii Nauk Stosowanych 

w Nowym Sączu 
 

 

Karta oceny śródrocznej (semestralnej) studenta 

podczas praktyki zawodowej (instruktorskiej) z zakresu pływania 

 

 

Imię i nazwisko studenta: .......................................................................... Nr albumu ............... 

Termin odbycia praktyk (I sem.) od dnia   ................................ do dnia  .................................... 

Wymiar praktyki – 60 godzin. 

Miejsce odbycia praktyk - klub sportowy lub szkoła sportowa (szkoła z klasami sportowymi):    

 

....................................................................................................................................................... 

 

 

Przed wystawieniem oceny semestralnej proszę o odpowiedź na kilka pytań oceniając 

postawę, umiejętności i wiedzę studenta w skali trzystopniowej, gdzie 3 oznacza wysoką 

ocenę, 2-średnią, 1-niską. 

 

1. Czy student sumiennie uczestniczył w zajęciach w terminach uzgodnionych z 

opiekunem praktyk (obecności, punktualność)? 

                                                                                        ………………………………. 

 

2. Czy student aktywnie włączał się w proces szkoleniowy prowadzony w klubie? 

 

                                                                                        ………………………………. 

 

3. Czy student  rzetelnie przygotowywał się do zajęć w ramach praktyki instruktorskiej? 

 

                                                                                       ……………………………….. 

 

4. Jak  Pan/Pani ocenia wiedzę merytoryczną studenta przydatną podczas pracy 

szkoleniowej? 

                                                                                       ……………………………….. 

 

5. W jakim stopniu student potrafi wykorzystać swoją sprawność i umiejętności 

pływackie w prowadzeniu zajęć szkoleniowych? 

                                                                                       ……………………………….. 

 

Biorąc pod uwagę udzielone na powyższe pytania odpowiedzi, proszę o wystawienie 

oceny za I semestr praktyki zawodowej (instruktorskiej) 

(stosując następującą skalę: 2/niedostateczny,  3/dostateczny,  3,5/plus dostateczny,  4/dobry, 4,5/plus dobry, 

5/bardzo dobry) 

 

 

Ocena za I semestr………………………………. 

 
 

………………………………………..    

    Podpis trenera-opiekuna praktyk              


