
 

 ОБРАЗЕЦ!!!!  В аттестационную комиссию муниципального 

бюджетного общеобразовательного учреждения  

средней общеобразовательной  

                                     школы № 7 имени А.А.Кондакова 
 

  

 

 

ПРЕДСТАВЛЕНИЕ  

на _____________________________________________________________  

(Ф.И.О. педагогического работника) _______________________________________________________________,  
(занимаемая должность, место работы)  

аттестуемого(ую) с целью подтверждения соответствия занимаемой должности.  

1. Год и дата рождения: ________________________________________.  

2. Сведения об образовании, в том числе дополнительной профессиональной подготовке (если есть) 

__________________________________________________________________ (наименование учебного заведения, год его окончания, 

специальность и квалификация по диплому).  

 

3. Стаж педагогической работы по специальности___________.  

4. Занимаемая должность на момент аттестации, дата назначения на эту 

должность_________________________________________________________.  

5. Оценка профессиональной деятельности за последние 5 лет (на основе квалификационной характеристики по 

занимаемой должности):  

 

- профессиональные, деловые качества педагогического работника: обеспечение эффективности решений педагогических 

проблем, владение современными образовательными технологиями, методическими приёмами;  

- результаты обучения, воспитания учащихся (воспитанников): освоение знаний, овладение умениями, навыками, 

развитие опыта творческой деятельности, познавательного интереса (реквизиты подтверждающих документов).  

6. Информация о прохождении курсов повышения квалификации (год, наименование учреждения, тема).  



7. Сведения о результатах предыдущих аттестаций (категория, дата присвоения).  

8. Краткая личностная характеристика деловых качеств (исполнительность, дисциплинированность, оперативность, 

коммуникабельность и пр.).  

9. Рекомендации по дальнейшему профессиональному развитию.  

10. Ходатайство о подтверждении соответствия занимаемой должности.  

Руководитель образовательной  

организации подпись Ф.И.О.  

Дата (число, месяц, год).  

Подпись аттестуемого и дата ознакомления с представлением. 


