
Koulutusohjelma:_______________ Puhelinnumero:____________________________

Tiedot harjoittelusta 

Harjoittelupaikka:_____________________________________________________________ 

Harjoitteluaika:_______________________________________________________________ 

Yhteensä tuntia:_____________=___________ opintopistettä (1 op = 80 työtuntia) 

Professuuri, johon harjoittelu liittyy:________________________________________________ 

Suoritettu työ:_______________________________________________________________ 

Liitteet:  työtodistus   erillinen lisäraportti

Harjoittelun luonne:

työmaaseuranta työmaaharjoitteluna (ARK-E3500) 

hyväksymisaika 	 hyväksyjä 

______________	 ______________ 

______________ ______________ 

		

















 ______________ ______________ 

opintopistemäärä 

______________ 

______________ 

______________

Hyväksyttäväksi esitetty opintopistemäärä_______op

____________________________________________

					







						


Toimita nämä lomakkeet, työtodistus sekä erillinen lisäraportti harjoittelusta sähköpostilla 
harjoittelun hyväksyjälle

Opiskelijan tiedot

 Nimi:______________________________________________________________________ 

Opiskelijanumero:_______________  Sähköposti:_______________________________

kottit1
Typewritten Text

kottit1
Typewritten Text



Harjoittelun luonne:

työympäristöharjoittelu

työmaaseuranta

kotimaan ammattiharjoittelu

ulkomaan ammattiharjoittelu

Koulutusohjelma:____________________________________

Opintojen aloitusvuosi:____________    Vuosikurssi:________

Aikaisemmat alan opinnot/tutkinnot: _________________________________

Aine, johon ammattiharjoittelu liittyy:_________________________________

Työpaikka____________________________________________________________

Vastuullinen esimies____________________________________________________

Esimiehen tutkinto_____________________________________________________ 

Harjoitteluaika________________________________________________________

Päivittäinen työaika tunteina____________________________________________ 

Työtehtävät______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________ 

Palkkaus:_________________________

Työpaikan hankkimiskanava________________________________________________

Harjoittelupaikkaseloste

Arkkitehtuurin laitos						
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