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СВЕДЕНИЯ 

о квалификации руководителей и специалистов __________________________________________________
	№

п/п
	Должность
	Фамилия, имя, отчество
	Образование,

наименование учебного заведения, 
дата его окончания, факультет, специальность, № диплома
	Стаж работы
	Наличие действующих свидетельств (удостоверений) 
о получении дополнительного профессионального образования, аттестации и др. 
(Срок 5 лет)
	Форма трудовых отношений

(основная работа / работа по совместительству)

	
	
	
	
	Общий
	в т.ч. по специаль-ности с указанием должностей и органи-заций (выписка из трудовой книжки)
	
	

	1
	2.
	3.
	4.
	5.
	6.
	7.
	8.

	1.
	директор
	Иванов Петр Сидорович
	высшее. 

Пермский политехнический институт, 1980, ПГС, МВ № 512807
	22
	трест № 14: мастер — 3, прораб - 5, нач. ПТО-4; 000 «Русь»: директор-10
	удостоверение №9 от 26.05.2003 г., РГТУ
	основная

	2.

	прораб


	Петров Николай Федорович
	среднетехническое, 

Пермский строительный техникум, 1995, ПГС,

ДТ № 62090
	12

	000 «Русь»: мастер - 1, инженер ПТО - 5
	Удостоверение № от
	основная


	3.
	инженер ПТО
	Сидорова Вера Евгеньевна
	Среднетехническое, Пермский строительный техникум, 1998, ПГС, ДТ №862013
	7
	000 «Русь»: мастер - 1, инженер ПТО - б
	Договор с ПГТУ № 0365
Аттестат промбезопасности ….
	совмещение


Сведения о численности работников юридического лица:

общее количество _________, в том числе:

с высшим профессиональным образованием 
    _____________

          ___________






      (по основному месту работы)
                 (по совместительству)

со средним профессиональным образованием
    _____________

          ___________






      (по основному месту работы)
                 (по совместительству)

рабочие




       
    _____________

          ___________






      (по основному месту работы)
                 (по совместительству)

Приложения:

1. Копии дипломов и свидетельств (удостоверений) о получении дополнительного профессионального образования (повышении квалификации) государственного образца, и иные, заверенные в установленном порядке.

В случае увольнения, болезни, отпуска обязуемся обеспечить пополнение дипломированными специалистами по всем видам работ. 
______________________

_______________

________________________


(должность)


           (подпись)


             (фамилия и инициалы)

М.П. 






«_____» ___________________ 20……г. 

