Приложение №1
к Положению о практике 
по профилю специальности


ИНДИВИДУАЛЬНЫЙ ПЛАН ПРАКТИКИ
ПО ПРОФИЛЮ СПЕЦИАЛЬНОСТИ
(20__ - 20__ учебный год)

Аспирант___________________________________________
					Ф.И.О. аспиранта

Направление подготовки______________________________

Кафедра____________________________________________

Научный руководитель _______________________________
                                        Ф.И.О., должность, ученая степень


		№п\п
	Планируемые формы работы
	Количество часов
	Сроки проведения
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Аспирант 				______________   __________________________
						(подпись)			(Ф.И.О.)																													
								


Руководитель практики         _______________   _________________________
						(подпись)          		Ф.И.О., должность, ученая степень
                 
