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Формуляр заявки

на участие в комбинированном курсе повышения квалификации

«Курс для студентов «Методика преподавания немецкого как второго иностранного»

в рамках проекта „Deutsch: die erste Zweite“»
Фамилия, имя, отчество: ________________________________

Почтовый адрес (индекс, место проживания, улица, дом, квартира): ________________________________________________________
________________________________________________________
Место работы: __________________________________________

Должность: ________________________________________

Ученая степень: _________________________________________

Ученое звание: _____________________________________

Адрес места работы:

________________________________________________________

________________________________________________________

Фамилия, имя, отчество и должность руководителя структурного 

подразделения _________________________________________

________________________________________________________

__________________________________________________
Ваш контактный телефон: _____________________________
Как Вы оцениваете Ваш уровень немецкого языка?

 
B2
     С1
C2
Опыт преподавания немецкого языка как второго иностранного в вузе:

            нет

            1-3 года

            3-5 лет

            Больше 5 лет

Опыт преподавания учебных дисциплин методического цикла (напр., «Методика преподавания иностранного языка», «Современные технологии обучения иностранным языкам» и т.п.)

     да

    нет

В случае положительного ответа укажите направление подготовки, профиль, название дисциплины, объем в ак. часах, форму итоговой аттестации:

_________________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________
Участие в курсах повышения квалификации на основе содержания DLL:


      не участвовал/а


      участвовал/а (Укажите DLL-Einheit(en)__________________________)  

      являюсь тренером программы DLL  

Дата: ___________   Подпись: _______________________

Заполненный формуляр отправьте по электронной почте Анастасии Поляничко: Anastasija.Poljanitschko@Moskau.goethe.org  



