
 

 

Согласие педагога на выполнение обязанностей наставника 

Я, ___________________________________________________________________________ 
ФИО 

даю согласие на участие в «Программе наставничества», реализуемой в МБДОУ № 248 

соглашаюсь с нижеследующими условиями и обязуюсь:  

- руководствоваться требованиями законодательства Российской Федерации, 

региональными и локальными нормативными правовыми актами образовательной 

организации при осуществлении наставнической деятельности;        

находиться во взаимодействии со всеми структурами образовательной организации, 

осуществляющими работу с наставляемым по программе наставничества; 

- осуществлять включение молодого/начинающего специалиста в общественную 

жизнь коллектива, содействовать расширению общекультурного и профессионального 

кругозора, в т.ч. и на личном примере; 

- создавать условия для созидания и научного поиска, творчества в педагогическом 

процессе через привлечение к инновационной деятельности; 

- содействовать укреплению и повышению уровня престижности педагогической 

деятельности, организуя участие в мероприятиях для молодых/начинающих педагогов 

различных уровней (профессиональные конкурсы, конференции, форумы и др.); 

- участвовать в обсуждении вопросов, связанных с педагогической деятельностью 

наставляемого, вносить предложения о его поощрении или применении мер 

дисциплинарного воздействия; 

- рекомендовать участие наставляемого в профессиональных региональных 

федеральных конкурсах, оказывать всестороннюю поддержку и методическое 

сопровождение; 

- привлекать для оказания помощи наставляемому других педагогических 

работников образовательной организации с их согласия; 

- знакомиться в установленном порядке с материалами личного дела наставляемого 

или получать другую информацию о лице, в отношении которого осуществляется 

наставничество; 

- обращаться с заявлением к куратору и руководителю образовательной организации 

с просьбой о сложении с него обязанностей наставника; 

- осуществлять мониторинг деятельности наставляемого в форме личной проверки 

выполнения заданий. 

 

Дата      ____________________ 

Подпись____________________ 

 

 

Территориальный отдел главного управления образования 

администрации города по Железнодорожному и Центральному району 

города 

муниципальное бюджетное  дошкольное образовательное учреждение 

«Детский сад № 248» 

Ленина ул., 76 г. Красноярск, 660049, тел. (8-391) 227-48-85 

e-mail: dou248@mailkrs.ru,  ИНН  2466054887/ КПП   246601001 
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Согласие педагога на закрепление за ним наставника 

Я,____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________,  

(фамилия, имя, отчество работника, занимаемая им должность с названием организации) 

_____________________________________________________________________________

__________ __________________________________________________________________, 

даю свое согласие на закрепление за мной с «____» ________ 20___ г. по «____» ________ 

20___ г. в качестве наставника 

_____________________________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество наставника, занимаемая им должность с названием организации) 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

______________ (дата)                                                                   _______________  (подпись) 

 

Территориальный отдел главного управления образования 

администрации города по Железнодорожному и Центральному району 

города 

муниципальное бюджетное  дошкольное образовательное учреждение 

«Детский сад № 248» 

Ленина ул., 76 г. Красноярск, 660049, тел. (8-391) 227-48-85 

e-mail: dou248@mailkrs.ru,  ИНН  2466054887/ КПП   246601001 
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