…………………………………..                                                            ……………..………………………

              (placówka)                                                                                       (miejscowość, data)

zaświadczenie dyrektora szkoły 

na stopień awansu zawodowego nauczyciela mianowanego

1. imię i nazwisko: …………………………………………………………………………..

2. data i miejsce urodzenia: ………………………………………………………………..

3. stanowisko: ………………………………………………………………………..………

4. nauczany przedmiot: ...…………………………………………………..……………….

5. Stwierdzam, że Pan/Pani .........................................................................................

przed rozpoczęciem stażu spełnił(a) wymóg określony w art. 9d ust. 4 ustawy z dnia 26 stycznia 1982r.- Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2006r., Nr 97, poz. 674, z późn. zm.).

6. okres odbywania stażu:......………………………………………………………………

7. wymiar godzin zatrudnienia w poszczególnych latach szkolnych 

np.     
2008/2009– 20/18                                                                          

           2009/2010– 15/18

           2010/2011– 19/18

8. wymiar godzin zatrudnienia i nauczany przedmiot w dniu wydania zaświadczenia:

9. zwolnienia i urlopy macierzyńskie, inne urlopy (powodujące przedłużenie stażu) :

10. data zatwierdzenia planu rozwoju zawodowego: 

11. data złożenia sprawozdania z realizacji planu rozwoju zawodowego : 

12. ocena dorobku zawodowego i data jej dokonania: 









……………………..……………………









              (podpis dyrektora)

