1 priedas

ŽIEŽMARIŲ GIMNAZIJA  
MOKYTOJO  (PAGALBOS MOKINIUI SPECIALISTO) PRAKTINĖS VEIKLOS ĮSIVERTINIMO FORMA 1
.................................... M.
......................................................................................................................

Mokytojo vardas, pavardė

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

  Kvalifikacinė kategorija (data), dėstomas dalykas, darbo stažas

	VEIKLOS SRITIS
	DATA 
DOK. NR.
	VEIKLOS  TURINYS, FAKTAI 

	I. Mokytojo/auklėtojo/specialisto metodinė veikla

	
	

	1. Mokinių dalyvavimas konkursuose, olimpiadose, varžybose ir laimėtos prizinės vietos 
	
	

	2. Dalyvavimas metodinių darbų parodose, mokymo priemonių ir stendų rengimas 
	
	

	3. Straipsniai (tinklalapiuose, spaudoje)
	
	

	4. Pranešimai gimnazijoje, rajone ar respublikoje
	
	

	5. Atvirų pamokų, kolegų pamokų, renginių, kitų veiklų stebėjimas
	
	

	6. Parengti, vykdyti projektai (dalyko, integruoti ir kt.)
	
	

	7. Auklėtinių dalyvavimas gimnazijos renginiuose
	
	

	8. Pažintinių ir edukacinių išvykų ugdytiniams/auklėtiniams organizavimas
	
	

	9. Vadovavimas gimnazijos metodinei grupei, tarybai, rajono metodiniam būreliui  
	
	

	10. Vadovavimas studentų praktikai
	
	

	11. Atviros pamokos, organizuoti gimnazijos ir kiti renginiai (dalykiniai ir klasės)
	
	

	II. Kvalifikacijos kėlimas:


	
	

	Seminarai, konferencijos, studijos, kursai


	
	

	III. Kita veikla:


	
	

	         1. Autoriniai darbai
	
	

	         2. Komandiniai renginiai
	
	

	         3. Netradicinių ugdymosi aplinkų kūrimas    
	
	

	         4. Darbas komisijose ir darbo grupėse
	
	

	         5. Kita
	
	

	
	
	


	Kas pavyko šiais metais?


	Kas nesisekė?

	                                                    Norėčiau tobulinti (nurodyti sritį ir metus)




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

Mokytojo vardas, pavardė, parašas 

SUDERINTA .......................................................................................
Kuruojantis vadovas, parašas
