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ΒΙΒΛΙΑΡΙΟ  ΚΑΤΑΡΤΙΣΗΣ
	Τίτλος προγράμματος:     
	................................................................................

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

	Επιχείρηση/Οργανισμός:
	................................................................................

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

	Διάρκεια κατάρτισης:
	................   ώρες/ εβδομάδες

	Περίοδος κατάρτισης:
	Από  ...........................     μέχρι  ...........................

	Ονόματα καταρτιζομένων:
	1. ........................................................................

2. ........................................................................

3. ........................................................................

4. .........................................................................

5. .........................................................................


	Σημειώσεις:

1. Το έντυπο αυτό συμπληρώνεται μόνο αν υπάρξει προς τούτο απαίτηση από την Αρχή. Συμπληρώνεται απαραίτητα σε όλα τα Προγράμματα Αρχικής Κατάρτισης.

2. Η κάθε σελίδα του βιβλιαρίου καλύπτει κατάρτιση που διαρκεί μέχρι 5 ημέρες ή μια εργάσιμη βδομάδα. Ανάλογα με τη διάρκεια του προγράμματος συμπληρώνεται ο απαιτούμενος αριθμός σελίδων.

3. Το βιβλιάριο τηρείται καθημερινά από τους συμμετέχοντες στο πρόγραμμα. Στη στήλη «Περιγραφή εργασίας/ κατάρτισης» αναφέρονται με σαφήνεια τα θέματα ή και εργασίες που κάλυψε το πρόγραμμα.

4. Για Προγράμματα Αρχικής Κατάρτισης κάθε καταρτιζόμενος συμπληρώνει το δικό του βιβλιάριο κατάρτισης. Για Προγράμματα Συνεχιζόμενης Κατάρτισης συμπληρώνεται ένα βιβλιάριο για όλους τους συμμετέχοντες και υπογράφουν όλοι καθημερινά στο χώρο «Υπογραφή καταρτιζόμενου/νων».

5. Το βιβλιάριο ελέγχεται και υπογράφεται από τον Εκπαιδευτή. Ο Εκπαιδευτής κάνει επίσης σχόλια αναφορικά με την πρόοδο υλοποίησης του προγράμματος.


	
	
	Αρ. Εβδομάδας:  ...............

	Ημέρα και Ημερομηνία 
	Περιγραφή θεμάτων και εργασιών
	Υπογραφή καταρτιζόμενου/ νων

	Δευτέρα 

...../....../......
	
	

	Τρίτη

...../....../......
	
	

	Τετάρτη

...../....../......
	
	

	Πέμπτη

...../....../......
	
	

	Παρασκευή

...../....../......
	
	

	ΣΧΟΛΙΑ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΗ: 

	

	………………………… Ημερομηνία 
	…………………………………………

Όνομα Εκπαιδευτή 
	……………………………………

Υπογραφή Εκπαιδευτή














ΙΣΧΥΕΙ ΑΠΟ 01/01/2009
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