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Protokol o Asistentské praxi
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Adresa SKOlY:
APROBACNI PREDMET:
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Datum Trida Téma vyucovaci hodiny Jméno uditele
MIKROVYSTUPY
Datum Trida Téma mikrovystupu Podpis uditele
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Strucné slovni hodnoceni piisobeni studenta na Asistentské praxi
(odborna zdatnost a predpoklady pro ucitelskou praxi — vyplni ucitel Skoly)

HODNOCENI STUDENTA (vyplni ucitel $koly) — zakrouzkujte prosim

Hodnoceni - znamka

Odborna piipravenost studenta na mikrovystupy
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Didakticka pfipravenost studenta na mikrovystupy

Kvalita pisemnych pfiprav na mikrovystupy

Hlasovy projev studenta

Reé studenta

Graficky projev studenta

Zvladnuti didaktické techniky

Pomoc pfi ptipravé podkladi pro vyuku*
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Pomoc pfi opravovani pisemnych praci*

10. Zapojeni do provozu Skoly

11. Jiné aktivita - dopliite
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* pokud aktivita nebyla realizovana, tak prosim nevypliujte

Datum: Razitko a podpis reditele skoly

Podpis ucitele (SS)

HODNOCENI PRINOSU ASISTENTSKE PRAXE (vyplni student)

Podpis studenta




