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ОТЧЕТ
о проведении_________________________________________________________________________
                               (указывается наименование организации, оказавшей образовательные услуги)
обучения государственных гражданских служащих Орловской области по дополнительной профессиональной программе (программам)


	Наименование дополнительной профессиональной программы
	Фамилия, имя, отчество (при наличии) государственного гражданского служащего Орловской области, принявшего участие 
в обучении
по дополнительной профессиональной программе
	Форма обучения
	Срок освоения дополнительной профессиональной программы 
	Период обучения



	1
	2
	3
	4
	5

	Обучение по программе (программам) профессиональной переподготовки

	Успешно освоившие программу (программы) профессиональной переподготовки

	
	
	
	
	

	Всего государственных гражданских 
служащих Орловской области
	

	Не прошедшие итоговую аттестацию или получившие на итоговой аттестации 
неудовлетворительные результаты

	
	
	
	
	

	Всего государственных гражданских 
служащих Орловской области
	

	Освоившие часть программы профессиональной переподготовки и (или) отчисленные 
из образовательной организации

	
	
	
	
	

	Всего государственных гражданских 
служащих Орловской области

	

	Обучение по программе (программам) повышения квалификации


	Успешно освоившие программу (программы) повышения квалификации

	
	
	
	

	Всего государственных гражданских 
служащих Орловской области
	

	Не прошедшие итоговую аттестацию или получившие на итоговой аттестации 
неудовлетворительные результаты


	
	
	
	
	

	Всего государственных гражданских 
служащих Орловской области
	

	Освоившие часть программы повышения квалификации и (или) отчисленные 
из образовательной организации

	
	
	
	
	

	Всего государственных гражданских 
служащих Орловской области

	




________________________________________    _____________      ___________________
(замещаемая должность, Ф.И.О. руководителя организации,              (подпись)                       (расшифровка подписи)
                  оказавшей образовательные услуги) 

М. П.

 «____» _______________ 20 ___ г.


