
Obchodní akademie, Tábor, Jiráskova 1615 
 

 

DENÍK PRAKTIKANTA 
 

Příjmení a jméno žáka/žákyně: _______________________________________________________________________  

Místo konání praxe: ____________________________________________________________________________________  

Třída: _____________________________________________________________________________________________________  

Školní rok: _______________________________________________________________________________________________  

Datum 
Pracovní 

doba  
(od – do) 

Vykonávaná činnost 
Podpis 

pracovníka 
firmy 

6. 5. 2024 
   

7. 5. 2024 
   

8. 5. 2024 
   

9. 5. 2024 
   

10. 5. 2024 
   

13. 5. 2024 
   

14. 5. 2024 
   

15. 5. 2024 
   

16. 5. 2024 
   

17. 5. 2024 
   

 

 
V  ____________________________  dne  ___________________  

 

 
Podpis odpovědného pracovníka organizace: ___________________________  


