
В аттестационную комиссию 

МБУК «ЦБС г. Медногорска» 
(наименование аттестационной комиссии) 

от________________________ 
(Фамилия, имя, отчество) 

__________________________ 
(должность, место работы)  

 

 

 ЗАЯВЛЕНИЕ 

     Прошу аттестовать меня в 20__ году 

______________________________________________________________________ 

С Положением о порядке аттестации специалистов и руководящих 

работников МБУК «ЦБС г. Медногорска»_______________________________ 

Наличие квалификационной категории, срок ее действия_______________ 

______________________________________________________________________ 

Основание для аттестации на указанную в заявлении _________категорию 

считаю следующие результаты работы: 

__________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 

 Сообщаю о себе следующие сведения: 

Образование (образовательное учреждение, год окончания, полученная 

специальность и 

квалификация)__________________________________________________________

______________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

Стаж работы: общий_________, по профилю__________________ 

Стаж работы в данном учреждении____________________________________ 

Наличие наград, званий, премий, дипломов, грамот, ученой степени, ученого 

звания и т.п.________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Сведения о повышении квалификации_____________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

 

«____»_________20__г.                               Подпись:__________________ 

 Телефон дом._______________ 

 Телефон сл.________________ 

   


