форма №56
ЗАТВЕРДЖУЮ
Ректор (директор) _________________

                                                           (найменування вищого
_________________________________

            навчального закладу, у якому проводиться підвищення 
____________________________________________________

                             кваліфікації (стажування))

_____________   __________________

   (підпис)

         (прізвище та ініціали)

“____” ________________20__ року

Індивідуальний план

підвищення кваліфікації (стажування)
_____________________________________________________________________
(прізвище та ініціали працівника)
_______________________________________________________________________
(посада, найменування кафедри, 

_______________________________________________________________________________________________________________

                                                      іншого структурного підрозділу, науковий ступінь, вчене звання)
Чернігівського національного технологічного університету
в ______________________________________________________________________

(найменування установи, в якій здійснюватиметься підвищення кваліфікації (стажування))

Строк підвищення кваліфікації (стажування) з “___” ____________20__ року по “___” ____________20__ року.

Мета підвищення кваліфікації (стажування) _________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Виконання завдань індивідуального плану роботи
	№ з/п
	Зміст завдання
	Очікувані результати виконання завдання

	1. 
	
	

	2. 
	
	

	3. 
	
	

	4. 
	
	

	5. 
	
	


Завдання індивідуального плану розглянуто на засіданні _______________________
                                                                                                                                                      (найменування кафедри,
________________________________________________________________________

        іншого структурного підрозділу вищого навчального закладу, у якому проводиться підвищення кваліфікації (стажування)))
“___” ______________20__ року, протокол № _____ .

	Педагогічний (науково-педагогічний) працівник
	______________ ________________

               (підпис)

       (прізвище та ініціали)



	Голова (завідувач кафедри,
керівник іншого

структурного підрозділу)
	______________ ________________

                  (підпис)
        (прізвище та ініціали)




