
Приложение

к письму отдела образования

администрации города Дивногорска

Муниципальная образовательная  организация ___МАОУ гимназия № 10 имени А.Е. Бочкина___________________
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1. Дударева Алла 

Викторовна

Директор Директор МАОУ МАОУ гимназия № 10 

имени А.Е. Бочкина

г. Дивногорск Высшая 23.12.2016 Высшая дек.21

2. Лаевская 

Елизавета 

Андреевна

Педагог – психолог МАОУ МАОУ гимназия № 10 

имени А.Е. Бочкина

г. Дивногорск Описание результатов 

профессиональной 

педагогической 

деятельности

Первая нет Первая

3. Юрченко Надежда 

Фёдоровна

Учитель Химия МАОУ МАОУ гимназия № 10 

имени А.Е. Бочкина

г. Дивногорск Описание результатов 

профессиональной 

педагогической 

деятельности

Высшая 26.04.2017 Высшая апр.22

4. Кузьмина 

Людмила 

Михайловна

Учитель Иностранный 

язык

МАОУ МАОУ гимназия № 10 

имени А.Е. Бочкина

г. Дивногорск Описание результатов 

профессиональной 

педагогической 

деятельности

Высшая 17.11.2016 Высшая ноя.21

5. Долиденок Елена 

Васильевна
Воспитатель Начальные 

классы

МАОУ МАОУ гимназия № 10 

имени А.Е. Бочкина

г. Дивногорск Описание результатов 

профессиональной 

педагогической 

деятельности

Высшая 26.04.2017 Высшая апр.22

5. Ситникова  

Зинаида 

Васильевна

Воспитатель Начальные 

классы

МАОУ МАОУ гимназия № 10 

имени А.Е. Бочкина

г. Дивногорск Описание результатов 

профессиональной 

педагогической 

деятельности

Высшая 26.04.2017 Высшая апр.22

Слаушевская Ю.В., +79232955944, jvs11@mail.ru

Дата: __09.06.2021_

Место работы 

аттестуемого (в 

соответствии с уставом)

Форма аттестации (в 

соответствии  с 

региональными 

формами аттестации)

Предыдущая 

квалификационная 

категория (нет, 

первая, высшая)

Информация о педагогических работниках, планирующих прохождение аттестации на квалификационную категорию (первую или высшую)  в 2021-2022 учебном году

Заявленная 

квалификационн

ая категория 

(первая, высшая

Дата предыдущей 

аттестации                    

(указать дату 

приказа об 

аттестации в 

формате 

дд.мм.гггг / нет )

Планируемый 

срок  аттестации                               

(указать месяц)

№ 

п/п

Должность 

аттестуемого (в 

соответствии с 

Единым 

квалификационным 

справочником)  

Предмет 

преподавания 

(при аттестации 

по должности 

"учитель")

Тип образовательной   

организации (в 

соответствии с уставом )

Территория (для 

муниципальных 

образовательных 

организаций)

ФИО аттестуемого


