Полное наименование организации, осуществляющей образовательную деятельность ____________________________________________________________________________________________________________

Справка

о кадровом обеспечении основной образовательной программы высшего образования – программы бакалавриата/программы магистратуры/ программы специалитета/ программы аспирантуры (адъюнктуры)/ программы ординатуры/ программы ассистентуры-стажировки[footnoteRef:1]  [1:  Выбрать нужное] 

(код, наименование основной образовательной программы – направленность (профиль)/специализация)

	№ 
	Ф.И.О. преподавателя, реализующего программу 
	Условия привлечения (основное место работы: штатный, внутренний совместитель, внешний совместитель;
 по договору ГПХ)
	Должность, ученая степень, ученое звание
	Перечень читаемых дисциплин 
	Уровень образования, 
наименование специальности, направления подготовки, наименование присвоенной квалификации 
	Сведения о дополнительном профессиональном образовании
	Объем учебной нагрузки* по дисциплинам (модулям), практикам, ГИА 

	
	
	
	
	
	
	
	Контактная работа

	
	
	
	
	
	
	
	количество часов
	доля ставки

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	
	Петрова Александра Ивановна
	Внутренний совместитель
	Должность – доцент,
к.п.н.,
Ученое звание отсутствует
	Физика
	Высшее, магистр по направлению подготовки 44.04.01 Педагогическое образование, преподаватель физики и математики. 
	Удостоверение о повышении квалификации № 31780007475 от 09.12.2014, «Применение современных образовательных технологий в учебном процессе», 72 часа, ФГБОУ_______
	68
	0,077



1. Общая численность научно-педагогических работников (НПР), реализующих ООП, ______ чел.
2. Общее количество ставок, занимаемых НПР, реализующими ООП, ______ ст.
3. Нормативный локальный акт организации, регламентирующий объем учебной нагрузки НПР на ставку по определенной должности от______________201_г. № ________ (заверенная скан-копия должна быть приложена к справке).
4. Нормативный локальный акт организации об установлении норм времени по видам контактной работы на одного обучающегося от______________201_г. № ________ (заверенная скан-копия должна быть приложена к справке). 


Руководитель организации, 
осуществляющей образовательную деятельность                          ________________________ /____________________ /
                                                                                                                                     подпись               Ф.И.О. полностью

М.П.                                                            дата составления ________________




[bookmark: _GoBack]Наименование организации, осуществляющей образовательную деятельность ________________________________________________________________________________________________________


Справка
о работниках из числа руководителей и работников организаций, деятельность которых связана с направленностью (профилем) реализуемой программы высшего образования – программы бакалавриата/ программы магистратуры/ программы специалитета/ программы ординатуры/ программы ассистентуры-стажировки[footnoteRef:2] (код, наименование основной образовательной программы – направленность (профиль)/специализация) [2:  Выбрать нужное] 


	№ п/п
	Ф.И.О.
	Наименование организации 
	Должность в организации
	Время работы в организации
	Учебная нагрузка в рамках ООП за весь период реализации (доля ставки)

	1
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	




Руководитель организации, 
осуществляющей образовательную деятельность                  ________________________ /____________________ /
                                                                                                                                          подпись                             Ф.И.О. полностью

М.П.   
дата составления ________________

Наименование организации, осуществляющей образовательную деятельность ____________________________________________________________________________________________________________

Справка
о материально-техническом обеспечении основной образовательной программы высшего образования – программы бакалавриата/ программы магистратуры/ программы специалитета/ программы аспирантуры (адъюнктуры)/ программы ординатуры/ программы ассистентуры-стажировки[footnoteRef:3] (код, наименование основной образовательной программы – направленность (профиль)/специализация) [3:  Выбрать нужное] 


	№ п\п
	Наименование дисциплины (модуля), практик в соответствии с УП 
	Наименование специальных* помещений и помещений для самостоятельной работы
	Оснащенность специальных помещений и помещений для самостоятельной работы
	Перечень лицензионного программного обеспечения. 
Реквизиты подтверждающего документа

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


*Специальные помещения - учебные аудитории для проведения занятий лекционного типа, занятий семинарского типа, курсового проектирования (выполнения курсовых работ), групповых и индивидуальных консультаций, текущего контроля и промежуточной аттестации, а также помещения для самостоятельной работы.

	Перечень договоров ЭБС (за период, соответствующий сроку получения образования по ООП)

	Учебный год
	Наименование документа с указанием реквизитов
	Срок действия документа

	20_/20_
	
	С «___» _____20__г. по «__» ______20__г.

	20_/20_
	
	

	20_/20_
	
	

	20_/20_
	
	

	20_/20_
	
	


	
Наименование документа
	Наименование документа (№ документа, дата подписания, организация, выдавшая документ, дата выдачи, срок действия)

	Заключения, выданные в установленном порядке органами, осуществляющими государственный пожарный надзор, о соответствии зданий, строений, сооружений и помещений, используемых для ведения образовательной деятельности, установленным законодательством РФ требованиям
	



Руководитель организации, 
осуществляющей образовательную деятельность                    ________________________ /____________________ /
                                                                                                                                подпись                      Ф.И.О. полностью


М.П.
дата составления ________________


Наименование организации, осуществляющей образовательную деятельность ____________________________________________________________________________________________________________

Справка
о научном руководителе аспирантов по основной образовательной программы высшего образования – программе подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре (код, наименование основной образовательной программы – направленность), заявленной на государственную аккредитацию

	№ п\п
	Ф.И.О. научного руководителя аспирантов
	Условия привлечения (основное место работы: штатный, внутренний совместитель, внешний совместитель; 
по договору ГПХ)
	ученая степень, ученое звание
	Тематика самостоятельной научно-исследовательской (творческой) деятельности (участие в осуществлении такой деятельности) по направленности (профилю) подготовки, а также наименование и реквизиты документа, подтверждающие ее закрепление  
	Публикации в ведущих отечественных рецензируемых научных журналах и изданиях
	Публикации в зарубежных рецензируемых научных журналах и изданиях
	Апробация результатов научно-исследовательской (творческой) деятельности на национальных и международных конференциях с указанием темы статьи (темы доклада)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	



Руководитель организации, 
осуществляющей образовательную деятельность                         ________________________ /____________________ /
                                                                                                                                      подпись               Ф.И.О. полностью

М.П.   дата составления ________________

