
Załącznik 5cg      
  

imię i nazwisko nauczyciela 

 
 
 .........................................................., .............. 200... r. 

pieczęć szkoły                              miejscowość data 
    przewodniczący PZE / członek PZE 

    sprawowana funkcja(niepotrzebne skreślić) 
 

KARTA INDYWIDUALNEJ OCENY CZĘŚCI USTNEJ EGZAMINU MATURALNEGO  
z języka polskiego dla niesłyszących 
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