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W Y K A Z    K A D R Y    P E D A G O G I C Z N E J

L.p. Imię i nazwisko

Uczelnia,
kierunek studiów, specjalność,

tytuł naukowy

Kwalifikacje
pedagogiczne

Inne formy
doskonalenia

i dokształcania

Stopień awansu
zawodowego

Staż pracy
pedagogicznej

Nauczany
przedmiot

.............................................................
(podpis osoby prowadzącej)


