KARTA SAMOOCENY NAUCZYCIELA
[bookmark: _GoBack]Zespołu Szkół im. Ks. Jana Krzysztofa Kluka w Wojewodzinie
za rok szkolny ………./……….

Imię i nazwisko nauczyciela – ……………………………………………………………………..
Realizuję staż zawodowy - ……….
Wychowawca klasy - ……….

1. DOKSZTAŁCANIE
W roku szkolnym ………./………. ukończyłem/am następujące formy doskonalenia zawodowego:
	Lp.
	Forma doskonalenia
(kursy, warsztaty, studia itp.)
	Liczba godzin
	Data

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	



2. Konkursy, ZAWODY
W roku szkolnym ………./………. przygotowałem/am i wziąłem/ęłam z uczniami udział w następujących konkursach, zawodach itp.:
	Lp.
	Nazwa konkursu/zawodów
	Ranga konkursu/zawodów
(szkolny, powiatowy, rejonowy, wojewódzki, itp.)
	Liczba uczniów
	Osiągnięcia

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	



3.  WYCIECZKI
W roku szkolnym ………./………. zorganizowałem/łam wyjazd, wyjście do kina itp.:
	Lp.
	Forma wycieczki, miejsce, rodzaj wyjścia ze szkoły
	Liczba uczniów
	Data

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	



4. IMPREZY
W roku szkolnym ………./………. zorganizowałem/am imprezę szkolną lub środowiskową (konkursy, przedstawienia, apele, itp.):
	Lp.
	Nazwa imprezy
	Zakres imprezy (szkolny, powiatowy, rejonowy, wojewódzki, itp.)
	Data
	Uwagi

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	



5. PRACA POZALEKCYJNA
W roku szkolnym ………./………. prowadziłem/łam koła zainteresowań, pełniłem/am inne funkcje w szkole:
	Lp.
	Nazwa koła/pełniona funkcja
	Terminy spotkań
	Ilość uczestników
	Osiągnięcia

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	





6. ZAJĘCIA POROWADZONE W RAMACH GODZINY KARCIANEJ:

	Lp.
	Nazwa zajęć
	Ilość uczniów
	Klasa 
	Uwagi o realizacji

	1.
	
	
	
	



7. Uwagi dotyczące własnej pracy i pracy szkoły (spostrzeżenia, wnioski, propozycje).

Oświadczenie Nauczyciela o realizacji postawy programowej
Oświadczam, że w roku szkolnym ………./………. zrealizowałam/em podstawę programową z:
Przedmiot:


Nie zrealizowałam/em podstawy programowej:

Przedmiot								Klasa


Propozycja weryfikacji planu dydaktycznego w celu uzupełnienia zaległości:
Brak

Data: ......................................							Podpis nauczyciela:
