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Załącznik nr 2 – formularz zgłoszenia na formę doskonalenia zawodowego nauczycieli organizowanych przez Centrum Edukacji Artystycznej (Zarządzenie nr 6/2021)

Regionalna/Ogólnopolska  
forma doskonalenia zawodowego nauczycieli organizowana przez Centrum Edukacji Artystycznej 

Warsztaty fletowe dla nauczycieli szkół muzycznych I i II stopnia 
regionu Lubuskiego i Wielkopolskiego 

“Organizacja pracy młodego artysty, prezentacja na scenie, sposoby pracy nad jakością̨ dźwięku.” 
prowadzone przez dr Joannę Kowalczyk (Szczecin) 

11 marca 2024 r. (poniedziałek) 

Państwowa Szkoła Muzyczna I st. im. St. Moniuszki w Słubicach  

FORMULARZ ZGŁOSZENIA 

..................................................................................................................................................... 
 (imię i nazwisko nauczyciela) 

stanowisko: .............................................................................................................. 
(dyrektor, wicedyrektor, nauczyciel przedmiotu…)  

.....................................................................................................................................................  

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 
 (pełna nazwa szkoły) 

..................................................................................................................................................... 
(adres szkoły)

............................................................................................................................................................  
(telefon szkoły oraz adres e‐mail szkoły) 

............................................................................................................................................................  
(region Centrum Edukacji Artystycznej) 

..............................................  ................................ 
(miejscowość, data zgłoszenia)  (podpis nauczyciela)

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

.................................................................. 
(uwagi oraz pieczątka i podpis dyrektora szkoły) 

Załącznik nr 2 – formularz zgłoszenia na formę doskonalenia zawodowego nauczycieli organizowanych przez Centrum Edukacji Artystycznej (Zarządzenie nr 6/2021)




