В Главную аттестационную комиссию по аттестации педагогических работников организаций, осуществляющих образовательную деятельность, 

_Васюкова Мария Ивановна_____________________
                                                                                                                 (Ф.И.О.)                                                                                                                                                                                                     
_преподавателя__общественных дисциплин_________




            (занимаемая должность)                                                                                                         

Государственное профессиональное_образовательное учреждение_Тульской области_ «Техникум_________ железнодорожного транспорта  им. Б.Ф. Сафонова»___ 
                                                                                        (полное название образовательной организации в соответствии с Уставом)

                                                                                                                       8-000-000-00-00___________________                    
                                                                                                                                                                                              (номер мобильного телефона)                                                                                                                                                                                                     
__mail@mail.ru___________________________                                                                                                                                                             (e-mail)                                                                             

                                                            __300026_г.Тула, пр. Ленина, 1а, кв.24____________
                                                                                                                        (почтовый адрес)

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу провести мою аттестацию в 2026 году на высшую квалификационную категорию по должности преподаватель_____общественных дисциплин________________________________ 
                                                            (указать должность)
В настоящее время: 

имею ____высшую____________ квалификационную категорию по должности __ преподаватель________________  срок ее действия с 23.12.2020 г. по 25.01.2026 г.
(указать должность)
имел (а) _________________квалификационную категорию по должности __________________________________, срок действия с _____________ по__________________;
(указать должность)
квалификационной категории не имею.                   
Сообщаю о себе следующие сведения:
Образование высшее: 1996 – Тульский государственный педагогический университет им. Л.Н. Толстого, учитель истории и права_________________________________________________
(когда и какое образовательное учреждение профессионального образования окончил, полученная специальность и квалификация)
стаж педагогической работы (по специальности)  28 лет; 

в данной должности 28  лет; в данном учреждении 28 лет.

Имею следующие награды, звания, ученую степень, ученое звание  ___________________

Почетная грамота Департамента образования Тульской области, приказ №804 от 11.07.2005 г.

Почетная грамота Министерства образования и науки РФ, приказ №713/к-н от 17.08.2015 г.
Сведения о повышении квалификации   ___________________________________________

1. АНО ВО «Университет Иннополис» с 11.05.2021 г. по 26.06.2021 г. по дополнительной профессиональной программе «Цифровые технологии в преподавании профильных дисциплин», в объёме 144 часов, удостоверение №7160300009988,  регистрационный номер 21У150 - 08200, дата выдачи 29.06.2021 г.
2. Государственное образовательное учреждение дополнительного профессионального образования Тульской области «Институт повышения квалификации и профессиональной переподготовки работников образования Тульской области» с 10.09.2024 г.  по 10.12.2024 г. по дополнительной профессиональной программе «Актуальные проблемы реализации федеральных государственных образовательных стандартов по востребованным для региона профессиям и специальностям», в объёме 144 часов, удостоверение №713104231058 регистрационный номер 2406494, дата выдачи 24.12.2024 г.
3. Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Тульский государственный университет» с 15.10.2025 г. по 07.11.2025 г. по дополнительной профессиональной программе «Основы профилактики деструктивного воздействия на молодежь в сети Интернет», в объёме 36 часов, удостоверение №713105370086 регистрационный номер ПК4703/25, дата выдачи 07.11.2025 г.
4. Государственное образовательное учреждение дополнительного профессионального образования Тульской области «Институт повышения квалификации и профессиональной переподготовки работников образования Тульской области» с 10.11.2025 г. по 26.11.2025 г. по дополнительной профессиональной программе «Профилактика правонарушений несовершеннолетних», в объёме 72 часов, удостоверение №713105189258, регистрационный номер 2504893, дата выдачи 10.12.2025 г.
Основанием для аттестации на указанную в заявлении квалификационную категорию считаю следующие результаты профессиональной деятельности в образовательной организации, соответствующие требованиям пункта 35 или 36 Порядка проведения аттестации педагогических работников организаций, осуществляемых образовательную деятельность, утвержденного приказом Минпросвещения РФ от 24 марта 2023 г. № 196 (далее – Порядок), предъявляемым к квалификационной категории первой или высшей*:

В соответствии с п. 35**Порядка: ________________________________________________

____________________________________________________________________________________
 (Заполняется в случае отсутствия приложения, в соответствии с полным перечнем критериев и показателей  п. 35 Порядка)
____________________________________________________________________________________

В соответствии с п. 36*** Порядка: В межаттестационный период уровень обученности по – 100%, качество знаний  - 73 %..
__________________________________________________________________________________________________________
(Заполняется в случае отсутствия приложения, в соответствии с полным перечнем критериев и показателей  п. 36 Порядка)

 _______________________________________________________________________________

Аттестацию на заседании аттестационной комиссии прошу провести без моего присутствия /в моем присутствии  (нужное подчеркнуть).

С Порядком проведения аттестации педагогических работников организаций, осуществляющих образовательную деятельность, ознакомлен (а).
В случае моего увольнения или перехода на другую работу в период прохождения аттестации обязуюсь уведомить об этом Главную аттестационную комиссию в  трёхдневный срок. 

«____ »   января  2026 г.                                        Подпись _________________  

