Скан – карта




200 __ - 200 __ учебный год

УДОД__________________________________________________________________________________
Фамилия ____________________ Имя ________________ Отчество ________________ Дата рождения ____________________
Домашний адрес:        г. Белгород, ул. ___________________________ дом № _______,  кв. ________ дом. телефон _________________

Образование: среднее, средне-техническое, незаконченное высшее, высшее.

Название учебного заведения, факультет

















Год окончания
Специальность по диплому: _____________________________________Квалификация по диплому: ___________________________________

Должность: __________________ Квалификационная категория ___________ Звание ______________________________________
Дата последней аттестации: _______г.   Общий стаж _____   Педагогический стаж ______     Стаж работы в данной должности _______
Последние курсы повышения квалификации: Когда (год):_______ Где (место) _____________________________________Срок _____________

Квалификация: _________________________________ наименование документа: ______________________________________________
Учебная деятельность: часовая нагрузка в неделю ____________
	№№

п/п
	группа
	Программа (Типовая, авторская, экспериментальная др.), где, кем утверждена
	Год обучения 
	Кол-во часов
	Замечания

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	


Участие в конкурсах педагогического  мастерства (где, когда, название конкурса) _________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________-

_____________________________________________________________________________________________________________________________
Методическая работа:  ________________________________________________________ ________________________________________________-
______________________________________________________________________________________________________________________________

Форма участия в работе городского МО (ПДО, заместителей по УВР,): _____________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________
Тема самообразования на год: _________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________
Формы реализации темы:
	Форма (доклад, открытое занятие, мастер – класс, отчёт по курсам)
	Тема
	Дата

проведения
	Отзыв

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Подпись _________________________________





Дата заполнения: _____________________
