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15.09.2021 г.  №  1488 

 

  

Руководителям образовательных организаций  

 

Уважаемые руководители! 

  

         В целях мониторинга кадровой ситуации в системе образования Парабельского района, формирования банка данных о 

педагогическом составе на 2021-2022 учебный год Отдел образования просит предоставить информацию согласно форме 

(Приложение №1) в срок до 23 сентября 2021 года на электронный адрес: rrmtsparabell@rambler.ru 

 

 

 

 

 

 

Руководитель отдела образования 

Администрации Парабельского района                                      М.А.Ямщикова 
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Приложение № 1 

 к письму Отдела образования  

от  15.09.2021 года № 1488 

 

Наименование ОО-и: ________________________________________ 

 
№ 

п.

п. 

Ф.И.О. 

педагогического 

(руководящего)  

работника 

Педагогичес

кий  стаж 

(лет) 

Кол-во полных 

лет по сост.на 

01.09.2021г. 

Образование 

(что окончил, 

наименовани

е 

учреждения) 

специальност

ь 

Основная 

должность 

(учитель,  

психолог 

и.т.д.) , 

основной 

предмет  

 

Нагрузка в 

2021-2022 у.г.  

(при 

совмещении 

должностей - 

по отдельности 

по каждой 

должности) 

Квалификационна

я категория, год 

присвоения 

(сведения о 

подтверждении 

занимаемой 

должности (дата 

заседания 

комиссии)) 

Данные о 

последнем за 3 

года 
прохождении 

КПК (объем) 

год 

прохождения, 

место 

прохождения 

Отраслевые 

награды 

(при 

наличии) 

Примечания 

(мол.спец., 

совместитель

, заочно 

учится (где и 

на какой курс 

переведен) и 

т.д.) 

           

           

           

           

           

           

 

Информация об имеющихся вакансиях 

 
№ Наименование  Количество часов Ставка 

    

    

    

    

    

 

 

 

 

Руководитель ОО         _____________________________________Ф.И.О. 

(подпись) 
 


