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Приложение
к Порядку проведения аттестации специалистов ветеринарной медицины государственных учреждений ветеринарной медицины Донецкой Народной Республики (пункт 3.3)
АТТЕСТАЦИОННЫЙ ЛИСТ
Общие данные
Фамилия, имя, отчество _______________________________________________
Занимаемая должность ________________________________________________
____________________________________________________________________
С какого времени на должности_________________________________________
Год рождения________________________________________________________
Образование_________________________________________________________
____________________________________________________________________
Специальность _______________________________________________________
Научная степень, ученое звание _________________________________________
Стаж работы по специальности _________________________________________
Дата предыдущей аттестации и принятое на ней решение ___________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
Результаты аттестационного экзамена
____________________________________________________________________
Результаты аттестации
Решение аттестационной комиссии: _____________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
Рекомендации аттестационной комиссии: ________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
Дата аттестации: «___ »______________   ______ года
Председатель аттестационной комиссии: _________________________________
(подпись, инициалы, фамилия)
Секретарь аттестационной комиссии:       _________________________________
(подпись, инициалы, фамилия)
С результатами аттестации ознакомлен:
«___ »______________   ______ года         _________________________________
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