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Заявка на курсы повышения квалификации и переподготовки
работников кафедры __________________ на 2025 год
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Должность

	 Кафедра, место прохождения
	
Наименование образовательной программы
	
Желаемые сроки обучения

	Иванов И.И.
	ассистент
	Кафедра офтальмологии, ИПК и ПКЗ
	Диагностика и лазерное лечение офтальмологических пациентов 
	02.06.2025-13.06.2025 

	Петрова П.П.
	доцент
	[bookmark: _GoBack]Кафедра педагогики и психологии с курсом клинического моделирования,
БГМУ 
	Инновационные педагогические технологии в медицинском образовании с курсом клинического моделирования 

	10.03.2025-15.03.2025



 Заведующий кафедрой	_____________________                             И.О.Фамилия

