
Załącznik nr 4  

do zarządzenia nr 70 Rektora Uniwersytetu Śląskiego w Katowicach  

z dnia 9 maja 2025 r. 

 

 

Imię i nazwisko Osoby Studiującej: 

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

Wydział: Humanistyczny 

Rok studiów: .................................................................................... 

Kierunek: Kultury mediów 

Specjalność: ............................................................................. 

 

 

 

SKIEROWANIE NA PRAKTYKĘ  

 

 

Zgodnie z zawartym w dniu ……………………………………. porozumieniem o organizacji praktyki zawodowej osób 
studiujących w Uniwersytecie Śląskim, kieruję:  

Panią/ Pana: ……………………………………………………………………………………............................................................................................. .............. 

do ......................................................................................................................................................................................................................... 

w celu zrealizowania praktyki zawodowej. 

 

Efekty uczenia się wynikające z programu studiów, które osoba studiująca powinna osiągnąć podczas 
realizacji praktyki: 

a) prawidłowo identyfikuje i rozstrzyga dylematy związane z wykonywaniem zawodu; 

b) potrafi wskazać szanse i zagrożenia dla wybranej na miejsce praktyki instytucji, 

przedsiębiorstwa czy organizacji; 

c) potrafi współdziałać i pracować w grupie, przyjmując w niej różne role, a w 

wymagających tego sytuacjach potrafi działać innowacyjnie; 

d) potrafi porozumiewać się z wykorzystaniem różnych kanałów i nowych technologii 

komunikacyjnych ze specjalistami w zakresie medioznawstwa i komunikacji kulturowej w 

tym z twórcami kultury i praktykami w języku polskim i językach obcych; 



e) ma wiedzę o wybranych, związanych z odbywanymi praktykami, strukturach i 

instytucjach kulturowych, ich istotnych elementach oraz sposobach funkcjonowania. 

 
………………….……………………………………………………………. 

(Podpis Opiekuna akademickiego praktyki lub  

Prodziekana ds. studenckich i kształcenia) 

 

 

Imię i nazwisko opiekuna akademickiego praktyki:  

Kontakt: (telefon, e-mail): km.praktyki.wh@us.edu.pl 


