
                                                         Додаток 6 

                                                         до Положення про атестацію педагогічних працівників  

                                                         закладів (установ) освіти сфери культури                                                                                                            

                                                         (у редакції наказу Міністерства культури та                

                                                         інформаційної політики України 

                                               від 22.02.2024 N 130) 

                                                         (пункт 3 розділу IV) 

  

 

                                                        Атестаційній комісії Держмистецтв 

                                                        _____________________________________________ 

                                                           (прізвище, власне ім'я, по батькові(за наявності) 

                                                        _____________________________________________ 

                                                                       (місце проживання / перебування / номер телефона / 

                                                                           адреса електронної пошти) 

 

Апеляційна скарга 
 

Прошу розглянути мої атестаційні документи в порядку оскарження на рішення 

атестаційної комісії 

____________________________________________________________________________ 

 (найменування закладу (установи) чи органу управління, рішення якого оскаржується) 

про 

_____________________________________________________________________________ 

(вказати рішення атестаційної комісії, яке оскаржується, зазначене в атестаційному листі) 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

Вимоги та їх обґрунтування 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

 

Підписом цієї апеляційної скарги даю згоду на обробку моїх персональних даних. 

 

"___" ____________ 20__ року __________________ (підпис) 

 
 


