

















ГАПОУ  «НАБЕРЕЖНОЧЕЛНИНСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ КОЛЛЕДЖ»



Дневник
производственной практики 

[bookmark: _GoBack]ПМ.01 Реализация лекарственных средств 
и товаров аптечного ассортимента.

по специальности среднего профессионального образования
ФАРМАЦИЯ

Студента (ки) _______ группы _______ курса  

(ФИО полностью)

Место прохождения практики: __________________________________________
Время прохождения практики: с «____» _________ по «____» ________20____ г.
Общий руководитель практики:____________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Непосредственный руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Методический руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	


График прохождения практики
	дата
	место прохождения
(уточнять где именно)
	кол-во часов 


	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Итого:
	
	



Инструктаж по технике безопасности проведен
Общий руководитель: ___________________________________
Подпись студента: ______________________________________
МП
СОДЕРЖАНИЕ ДНЕВНИКА
	ДАТА
	СОДЕРЖАНИЕ
	ПОДПИСЬ
непосредственного руководителя

	
	
	

	
	
	




 








































                                                                                                     

                                                                                                          






ГАПОУ  «НАБЕРЕЖНОЧЕЛНИНСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ КОЛЛЕДЖ»


Дневник
производственной практики 

ПМ.02 Изготовление лекарственных форм и проведение обязательных видов внутриаптечного контроля.   

по специальности среднего профессионального образования
ФАРМАЦИЯ
Студента (ки) _______ группы _______ курса  

(ФИО полностью)

Место прохождения практики: _________________________________________
Время прохождения практики: с «____» _________ по «____» _________20___ г.
Общий руководитель практики:____________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Непосредственный руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Методический руководитель:_________________________________________________________
                                                                                                                                             (Ф.И.О., должность)




















 График прохождения практики
	дата
	место прохождения
(уточнять где именно)
	кол-во часов 


	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Итого:
	
	



Инструктаж по технике безопасности проведен
Общий руководитель: ___________________________________
Подпись студента: ______________________________________
МП
СОДЕРЖАНИЕ ДНЕВНИКА
	ДАТА
	СОДЕРЖАНИЕ
	ПОДПИСЬ
непосредственного руководителя

	
	
	

	
	
	

	
	
	





  

















































ГАПОУ  «НАБЕРЕЖНОЧЕЛНИНСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ КОЛЛЕДЖ»




Дневник
производственной практики 
ПМ. 03 Организация деятельности структурных поздравлений аптеки и руководство аптечной организацией при отсутствии специалиста с высшим образованием.
 
по специальности среднего профессионального образования
ФАРМАЦИЯ
Студента (ки) _______ группы _______ курса  

(ФИО полностью)

Место прохождения практики:______________________________________________
Время прохождения практики: с «____»_________ по «____»_________20____ г.
Общий руководитель практики:____________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Непосредственный руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Методический руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	


График прохождения практики
	дата
	место прохождения
(уточнять где именно)
	кол-во часов 


	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Итого:
	
	



Инструктаж по технике безопасности проведен
Общий руководитель: ___________________________________
Подпись студента: ______________________________________
МП
СОДЕРЖАНИЕ ДНЕВНИКА
	ДАТА
	СОДЕРЖАНИЕ
	ПОДПИСЬ
непосредственного руководителя

	
	
	

	
	
	




  

















































ГАПОУ  «НАБЕРЕЖНОЧЕЛНИНСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ КОЛЛЕДЖ»





Дневник
производственной преддипломной практики 
 
по специальности среднего профессионального образования
Фармация

Студента (ки) _______ группы _______ курса  

(ФИО полностью)

Место прохождения практики: _________________________________________
Время прохождения практики: с «____» _________ по «____» ________20____ г.
Общий руководитель практики:____________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Непосредственный руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	

Методический руководитель:_________________________________________________________
(Ф.И.О., должность)	



График прохождения практики
	дата
	место прохождения
	кол-во часов 


	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Итого:
	
	



Инструктаж по технике безопасности проведен
Общий руководитель: ___________________________________
Подпись студента: ______________________________________
МП
СОДЕРЖАНИЕ ДНЕВНИКА
	ДАТА
	СОДЕРЖАНИЕ
	ПОДПИСЬ
непосредственного руководителя

	
	
	

	
	
	




