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PLAN REALIZACE ODBORNE PRAXE

I. Uchaze¢ o zaméstnani ABSOLVENT

Jméno a pfijmeni: XXX
Datum narozeni: XXX
Kontaktni adresa: XXX
Telefon: XXX
Zdravotni stav dobry: XXX XXX
/zaskrtnéte/
Omezeni /vypiste/: -
V evidenci UP CR XXX
Vzdélani: XXX
Znalosti a dovednosti: XXX
Pracovni zkuSenosti: XXX
Absolvent se ucastnil pfed nastupem na rozsah druh
odbornou praxi v ramci aktivit projektu:

a) Poradenstvi // //

b) Rekvalifikace // //




Il. ZAMESTNAVATEL

Ndzev organizace: Vlamara s.r.o.

Adresa pracovisté: Décinska 19, 40721 Ceska Kamenice
Vedouci pracovisté: XXX

Kontakt na vedouciho pracovisté: XXX

Zaméstnanec povéreny vedenim
odborné praxe

Jméno a pfijmeni
Kontakt:
Pracovni pozice

Druh prace /ramec pracovni naplné/




Il. ODBORNA PRAXE

Ndzev pracovni pozice absolventa: Obchodni referent

Misto vykonu odborné praxe: Décinskd 19, 40721 Ceska Kamenice
Smluveny rozsah odborné praxe: 40 hodin tydné / 10 mésicl
Kvalifikacni poZadavky na absolventa: XXX

Specifické poZadavky na absolventa: -

Druh prace - rdmec pracovni naplné absolventa: XXX

PRUBEZNE CILE:

Zadani konkrétnich ukoli Cinnosti XXX
/v pripadé potreby doplrite fddky nebo dolozte prilohou/

STRATEGICKE CILE: XXX
/v pfipade potieby doplrite radky nebo dolozte pfilohou/

VYSTUPY ODBORNE PRAXE: Nazev pfilohy:

/dolozte pfilohou/ Priloha €. 8 Pribézné hodnoceni absolventa
502018, 82018, 11/2018
Priloha ¢. 9 Zavérecné hodnoceni
absolventa 12/2018
Priloha ¢. 10 Osvédceni o absolvovani
odborné praxe12/2018
Priloha: Reference pro budouciho
zaméstnavatele* 122018




HARMONOGRAM ODBORNE PRAXE

Harmonogram odborné praxe, tj. casovy a obsahovy rdmec pribéhu odborné praxe je vhodné
pfedjednat a konzultovat mezi zaméstnancem KrP a KoP UP CR, mentorem a absolventem jii pred
ndstupem absolventa na odbornou praxi, aby jeho radmec byl ziejmy jiz pfed podepsdnim Dohody o
vyhrazeni na spolecensky ucelné pracovni misto.

/v pfipadé potreby doplrite radky/

Mésic/Datum Aktivita Rozsah

Unor 2018 XXX 160 hod.
Bfezen 2018 XXX 160 hod.
Duben 2018 XXX 160 hod.
Kvéten 2018 XXX 160 hod.
Cerven 2018 XXX 160 hod.
Cervenec 2018  xxx 160 hod.
Srpen 2018 XXX 160 hod.
Z4¥i 2018 XXX 160 hod.
Rijen 2018 XXX 160 hod.
Listopad 2018  xxx 160 hod.

* V pripadé, Ze si zaméstnavatel ucastnika neponechd v pracovnim poméru po skonceni odborné
praxe, poskytne zaméstnavatel ,,Reference pro budouciho zaméstnavatele”, a to ve volné formé.
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