	TT
	NỘI DUNG THỰC TẬP
	THỜI GIAN 

THỰC TẬP

(Ngày, tuần)
	SỐ NGÀY VẮNG
	NHẬN XÉT CỦA

NGƯỜI HƯỚNG DẪN
	Người hướng dẫn

(Ký và ghi rõ họ tên)

	
	
	
	CÓ

PHÉP
	KHÔNG

PHÉP
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn đoàn du lịch đoàn từ  Thailand 
	4 buổi
Sáng và chiều  12/1/2020
 
Sáng và chiều  13/1/2020
	
	
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn du lịch đoàn từ Sweden 
	 6 buổi 
Sáng và chiều  14/1/2020

Sáng và Chiều  15/1/2020

Sáng và chiều  16/1/2020
	
	
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn du lịch đoàn từ Philiphine  
	6 buổi
Sáng và chiều  17/1/2020


Sáng và chiều  18/1/2020

Sáng và chiều  19/1/2020
	
	
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn du lịch đoàn từ Singapore
	6 buổi 
Sáng và chiều  20/1/2020

Sáng và chiều  21/1/2020

Sáng và chiều  22/1/2020
	
	
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn du lịch đoàn từ France
	6 buổi
Sáng và chiều  01/2/2020

Sáng và chiều  02/2/2020

Sáng và chiều  03/2/2020
	
	
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn du lịch đoàn từ America
	4 buổi
Sáng và chiều  04/2/2020

Sáng và chiều  05/2/2020
	
	
	
	

	
	Tham gia hướng dẫn du lịch đoàn từ England
	8 buổi
Sáng và chiều  06/2/2020

Sáng và chiều  07/2/2020

Sáng và chiều  08/2/2020

Sáng và chiều  09/2/2020
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Ghi chú: Kính đề nghị quí đơn vị ghi nhận xét về chuyên môn; thái độ của GV trong thời gian thực tập tại đơn vị để bổ sung vào hồ sơ GV.




UBND THÀNH PHỐ HỒ CHÍ MINH


TRƯỜNG CAO ĐẲNG LÝ TỰ TRỌNG


THÀNH PHỐ HỒ CHÍ MINH             


--------------------
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PHIẾU THỰC TẬP


TẠI DOANH NGHIỆP;


 CƠ QUAN CHUYÊN MÔN











HỌ VÀ TÊN GV: VƯƠNG THANH THỦY


KHOA:  KHCB – TỔ ANH VĂN


NGÀNH:  TIẾNG ANH – HƯỚNG DẪN DU LỊCH


NƠI THỰC TẬP: CÔNG TY TNHH DV DL HOÀNG TOURIST


213 NGUYỄN VĂN CỪ, PHƯỜNG 3, QUẬN 5, TP.HCM.


NĂM HỌC:      2019 - 2020











PHẦN NHẬN XÉT


CỦA ĐƠN VỊ NƠI GV THỰC TẬP





     I. Về chuyên môn :


          ______________________________________________


          ______________________________________________


          ______________________________________________


          ______________________________________________


          ______________________________________________  





     II. Về thái độ:


          ______________________________________________


          ______________________________________________


          ______________________________________________


          ______________________________________________


          ______________________________________________  








                                       ..............., ngày ...... tháng ...... năm 20…...


                                                          Trưởng đơn vị


                                                      ( Ký tên và đóng dấu )





   











