	

	В комиссию по аттестации экспертов, привлекаемых министерством образования Новосибирской области к осуществлению экспертизы в целях федерального государственного контроля (надзора) в сфере образования

	
	

	
	

	
	

	
	(Ф.И.О(отчество при наличии)  должность, место работы гражданина)
проживающей(его) по адресу:

	
	

	
	

	
	(почтовый адрес(с индексом)
Данные документа, удостоверяющего личность заявителя:

	
	

	
	

	
	(вид документа, серия, номер, когда и кем выдан)
кон. телефон, электронная почта:

	
	

	
	

	
	ИНН



ЗАЯВЛЕНИЕ
на получение аттестации эксперта

Прошу аттестовать меня в качестве эксперта, привлекаемого министерством образования Новосибирской области к осуществлению экспертизы в целях федерального государственного контроля (надзора) в сфере образования 
по следующим областям экспертизы и соответствующим им видам экспертизы:
	
	образовательная деятельность по реализации основной общеобразовательной программы - образовательной программы дошкольного образования
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании 

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности

	
	
	
	соблюдение требований, установленных федеральными государственными образовательными стандартами;

	
	
	
	соблюдение требований по обеспечению доступности для инвалидов объектов социальной, инженерной и транспортной инфраструктур и предоставляемых услуг.

	
	образовательная деятельность по реализации основных общеобразовательных программ - образовательных программ начального общего образования
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;

	
	
	
	соблюдение требований, установленных федеральными государственными образовательными стандартами;

	
	
	
	соблюдение требований к выполнению аккредитационных показателей;

	
	
	
	соблюдение требований по обеспечению доступности для инвалидов объектов социальной, инженерной и транспортной инфраструктур и предоставляемых услуг.

	
	образовательная деятельность по реализации основных общеобразовательных программ - образовательных программ основного общего образования

	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;

	
	
	
	соблюдение требований, установленных федеральными государственными образовательными стандартами;

	
	
	
	соблюдение требований к выполнению аккредитационных  показателей;

	
	
	
	соблюдение требований по обеспечению доступности для инвалидов объектов социальной, инженерной и транспортной инфраструктур и предоставляемых услуг.

	
	образовательная деятельность по реализации основных общеобразовательных программ - образовательных программ среднего общего образования
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании;

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;

	
	
	
	соблюдение требований, установленных федеральными государственными образовательными стандартами;

	
	
	
	соблюдение требований к выполнению аккредитационных показателей;

	
	
	
	соблюдение требований по обеспечению доступности для инвалидов объектов социальной, инженерной и транспортной инфраструктур и предоставляемых услуг.

	
	образовательная деятельность по реализации основных образовательных программ среднего профессионального образования - программ подготовки квалифицированных рабочих, служащих, программы подготовки специалистов среднего звена
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;

	
	
	
	соблюдение требований, установленных федеральными государственными образовательными стандартами;

	
	
	
	соблюдение требований к выполнению аккредитационных показателей;

	
	
	
	соблюдение требований по обеспечению доступности для инвалидов объектов социальной, инженерной и транспортной инфраструктур и предоставляемых услуг.

	
	образовательная деятельность по реализации основных программ профессионального обучения - программ профессиональной подготовки по профессиям рабочих, должностям служащих, программы переподготовки рабочих, служащих, программ повышения квалификации рабочих, служащих
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;


	




	образовательная деятельность по реализации дополнительных общеобразовательных программ, в том числе (нужное подчеркнуть):
дополнительных общеразвивающих программ, 
дополнительных предпрофессиональных программ в области искусства,
дополнительных образовательных программ спортивной подготовки
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;

	
	
	
	соблюдение требований по обеспечению доступности для инвалидов объектов социальной, инженерной и транспортной инфраструктур и предоставляемых услуг.

	
	образовательная деятельность по реализации дополнительных профессиональных программ - программ повышения квалификации, программ профессиональной переподготовки
	
	соблюдение обязательных требований, установленных законодательством об образовании

	
	
	
	соблюдение лицензионных требований к образовательной деятельности;



Сообщаю, что в качестве индивидуального предпринимателя не зарегистрирован.
Прошу провести аттестацию очно (дистанционно) (нужное подчеркнуть)

«____»_________20__  _______________________	_____________________
                Дата			                  подпись				ФИО (отчество – при наличии) заявителя

К заявлению прилагаю:
	документы, подтверждающие наличие профессионального образования (квалификации (копия(и) диплома (ов) об образовании) на______ листах;


	документы и материалы, подтверждающие наличия опыта работы в сфере образования, в том числе повышения квалификации и участия в контрольных мероприятиях и экспертизах  на  _____ листах;


	копия документа, подтверждающего смену фамилии (при необходимости), на ______листах;


	согласие на обработку и публикацию персональных данных в реестре экспертов, привлекаемых министерством образования Новосибирской области к осуществлению экспертизы в целях федерального государственного контроля (надзора) в сфере образования.»






ПРИЛОЖЕНИЕ
 к заявлению на получение аттестации эксперта

СОГЛАСИЕ 
на обработку персональных данных.

Я, ______________________________________________________________,
(указать фамилию, имя, отчество (при наличии) полностью)
даю согласие на обработку и публикацию персональных данных в реестре экспертов, привлекаемых министерством образования Новосибирской области к осуществлению экспертизы в целях федерального государственного контроля (надзора) в сфере образования, указанных мною в заявлении, и прилагаемых к нему документах (за исключением сведений, относящихся к информации, доступ к которой ограничен в соответствии с законодательством Российской Федерации) путем:
 	сбора, хранения, систематизации, актуализации, использования в целях аттестации меня в качестве эксперта, привлекаемого Министерством образования Новосибирской области (630007, город Новосибирск, Красный проспект,18) к осуществлению экспертизы в целях федерального государственного контроля (надзора), 
внесения моих персональных данных в реестр аттестованных экспертов, привлекаемых Министерством образования Новосибирской области к осуществлению экспертизы в целях федерального государственного контроля (надзора) в сфере образования, и публикации моих сведений на официальном сайте Министерства образования Новосибирской области в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» (http://minobr.nso.ru), 
организации отбора и привлечения экспертов для проведения мероприятий по контролю (заключение контрактов на осуществление экспертизы). 
Данное согласие на обработку моих персональных данных действует со дня подачи мною заявления до момента окончания сроков аттестации или подачи заявления о прекращении аттестации.

«____»_______20____       _______________________		__________________________
                Дата			                 подпись				    ФИО (отчество –  при наличии) заявителя
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