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ГРАФИК
ЗА ПРОВЕЖДАНЕ НА ДОПЪЛНИТЕЛНО ОБУЧЕНИЕ ПО АНГЛИЙСКИ ЕЗИК
С ............................................................. (имената на ученика и класа)

	Дата
	Място на провеждане на обучението
	Час
от - до
	Вид на ресурса за допълнителното обучение (консултация; работа в час; домашна работа; работа с родител; индивидуална или групова задача и др.)
	Тема на допълнителното обучение

	2.03пет
	СУПНЕ
	12.00 – 12.40
	консултация
	[bookmark: _GoBack]Овладяване на пропуснатата лексика

	9.03 пет
	СУПНЕ
	12.00 – 12.40
	консултация
	

	10.03 съб
	СУПНЕ
	 9.50 – 10.30
	консултация
	

	12.03 пон
	СУПНЕ
	12.00 – 12.40
	консултация
	

	16.03 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	17.03 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	19.03 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	23.03 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	24.03 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	26.03 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	30.03 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	31.03 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	14.04 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	16.04 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	20.04 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	21.04 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	23.04 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	27.04 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	28.04 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	30.04 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	4.05 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	5.05 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	7.05 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	11.05 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	12.05 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	14.05 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	18.05 пет
	СУПНЕ
	
	
	

	19.05 съб
	СУПНЕ
	
	
	

	26.05 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	28.05 пон
	СУПНЕ
	
	
	

	Общо: ......... часа допълнително обучение по ..........................



Изготвил: ..........................................
Получил копиие на графика: Родител/лице, полагащо грижи за ученика, ................................................ (Имената и подпис)
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