
 

 Голові педагогічної ради 

 ___________________________________ 

 ___________________________________ 
 (повне найменування закладу освіти) 

 ___________________________________ 
 (прізвище, ініціали голови педагогічної ради) 

 ________________________________________________________ 
 ________________________________________________________ 
 (посада, прізвище, ім’я та по-батькові педагогічного працівника) 

 

 

КЛОПОТАННЯ 

про зарахування підвищення кваліфікації  

Прошу зарахувати підвищення кваліфікації за напрямом (тематикою) 

«___________________________________________» обсягом _____________ 

годин   

або ____________   кредитів ЄКТС.  Додаток: копія документа про підвищення 

кваліфікації на __________арк. 

 

  Дата____________/Ініціали імені та прізвище педагогічного працівника 

                (підпис) 

 


