Приложение 1
Министерство просвещения Российской Федерации
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение 
высшего образования
"Нижегородский государственный педагогический университет имени Козьмы Минина"
(Мининский университет)
_____________ форма обучения
АТТЕСТАЦИОННАЯ ВЕДОМОСТЬ № ________

	Семестр:
	___   201__/201__ учебного года

	Форма контрольного
мероприятия промежуточной
аттестации:
	___________

	Факультет:
	_______________________________________

	Группа: ____________
	Курс:  ___             Количество з.ед.:  ___

	Дисциплина и (или) модуль:
	_______________________________________

	ФИО преподавателя(ей):
	_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________

	Дата проведения:
	_______________________________________



	№
	Обучающихся(ФИО)
	Количество баллов
	Оценка/отметка о зачёте

	
	
	Семестр
	Контрольное мероприятие
	Всего
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



	Число студентов на зачете/экзамене:
	

	Из них получивших отлично:
	

	Получивших хорошо:
	

	Получивших удовлетворительно:
	

	Получивших неудовлетворительно:
	

	Число студентов, не явившихся на контрольное мероприятие:
	

	Число студентов, не допущенных к контрольному мероприятию:
	



	Подписи

	Преподаватель
	
	(                                                                                   )

	
	электронная подпись
	                       ФИО полностью

	
	
	

	Сотрудник деканата
	
	(                                                                                  )


	                             электронная подпись                                             ФИО полностью

Декан /директор_________________________________
Запрещается:
1. Проводить контрольное мероприятие промежуточной аттестации у студентов, не внесенных в данную аттестационную ведомость.
2. Проводить контрольное мероприятие промежуточной аттестации в сроки, не установленные утвержденным расписанием, кроме случаев, специально разрешенных деканом.



































Приложение 2
ЛИСТ ОЗНАКОМЛЕНИЯ 
с _____________________________________________
(наименование документа, № дата)

	№ п/п
	Группа
	Курс
	ФИО обучающегося
	Дата
ознакомления
	Подпись
обучающегося

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	











Приложение 3

УТВЕРЖДАЮ:
Проректор по воспитательной и учебно-методической деятельности
________________________


Поручение
на проведение экзамена (зачета)
по замене


В связи с отсутствием преподавателя__________________________________
                                                                                            (Ф.И.О.)
по причине ________________________________________________________
поручить проведение ________________________________________________ 
(указать контрольное мероприятие)
по дисциплине (модулю) _____________________________________________
преподавателю _____________________________________________________
                                                                                                                (Ф.И.О.)
кафедры __________________________________________________________


	Ф.И.О. заменяющего преподавателя
	Группа
	Курс
	Семестр
	Дата
	Время
	Кол-во часов к оплате

	
	
	
	
	
	
	





Зав. кафедрой   _____________________
                                                        (наименование кафедры)  
_________________ /_______________/ 
                 (подпись)                                              (ФИО)           
«____»_____________20__ г.










Приложение 4
Министерство просвещения Российской Федерации
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение 
высшего образования 
«Нижегородский государственный педагогический университет 
имени Козьмы Минина»

Промежуточная аттестация
Кафедра ______________________________________________________________________________
Дисциплина и (или) модуль: _____________________________________________________________
Направление подготовки (специальность): __________________________________________________
                                                                  (шифр и наименование)
Профиль подготовки (специализация): _____________________________________________________
                                                                    (наименование)


ЭКЗАМЕНАЦИОННЫЙ  БИЛЕТ № ___
1.
2.
3.
	Преподаватель
	____________/____________/
          (подпись)                (И.О.Фамилия)

	Заведующий кафедрой
	____________/____________/
          (подпись)                (И.О.Фамилия)

	«___» ___________ 20__г.
	
























Приложение 5
Министерство просвещения Российской Федерации
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение 
высшего образования 
«Нижегородский государственный педагогический университет 
имени Козьмы Минина»

Промежуточная аттестация
Кафедра ______________________________________________________________________________
Дисциплина и (или) модуль: ______________________________________________________________
Направление подготовки (специальность): __________________________________________________
                                                                  (шифр и наименование)
Профиль подготовки (специализация): _____________________________________________________
                                                                    (наименование)

ТЕСТ



	Преподаватель
	____________/____________/
        (подпись)                (И.О.Фамилия)

	Заведующий кафедрой
	____________/____________/
        (подпись)                (И.О.Фамилия)

	«___» ___________ 20__г.
	
























	
	Приложение 6 


Проректору по воспитательной и 
учебно-методической деятельности
А.А. Толстеневой
от 
(Ф.И.О. полностью в родительном падеже)                                                                                       
обучающийся _  курса  ____  формы обучения
факультета  _______________________________________ 
направления (специальности) ________________________ 
            (нужное подчеркнуть)
 _________________________________________________

профиль (специализация) ___________________________ 
          (нужное подчеркнуть)
__________________________________________________ 

группы  _________  конт. тел.: _______________________
адрес электронной почты____________________________
основа обучения: __________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ

      Прошу разрешить досрочную сдачу ________________ сессии _________ учебного года в связи с ___________________________________
__________________________________________________________________.



 «____»_____________20___г.      / ________________/
                                                                                                                                                   (Подпись) 


Согласовано:
Декан факультета / директор института ___________________________________________
«___» ________ 20 __ г.                                     _____________________ (______________________) 
                                                                                          Подпись                                      (Ф.И.О.)   






Приложение 7


	 Декану факультета / директору института ______________________________________
______________________________________
                               (ФИО)
От ____________________________________            
                (ФИО обучающегося (ейся))
______________________________________
_____________________________факультета 
курса________группы __________
по направлению подготовки/специальности ____________________________________________________________________________
очной, заочной, очно-заочной формы обучения    
                           (нужное подчеркнуть)


                                                                                                       
А П Е Л Л Я Ц И О Н НО Е   З А Я В Л Е Н И Е

Прошу рассмотреть мою апелляцию о нарушении процедуры проведения __________________________ и (или) несогласии с результатами __________________________ по направлению подготовки (профилю)
________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________,
(код, наименование)
проводимого «____» ___________________201__г.

Содержание претензии:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
Указанный факт существенно затруднил для меня ____________________________________
________________________________________, что могло привести к необъективной оценке.


«___» _______________ 20___ г.                                       ______________________________
(личная подпись)

Приложение 8 
ПРОТОКОЛ № ____
заседания ____________________________ комиссии
(экзаменационной/ апелляционной)
«_____» __________________20___г.

Присутствовали:                                                       Председатель  _______________________
                                                                                    Члены:             _______________________
                                                                                                             _______________________
                                                                                                             _______________________
                                                                                                             _______________________
                                                                                                             _______________________
О сдаче ____________________________________________________________ 
(указать контрольное мероприятие)
по дисциплине (модулю)  _________________________________________________________
за курс________ семестр________ 20__-20___учебный год
в связи (указать причину)_______________________________________________________
с _______ час. _______ мин.                                                до _______ час. ______мин.

Экзаменуется обучающийся __________________________________________________________
(фамилия, имя и отчество)
_____________________________________________________________________________
 (факультет, направление подготовки (специальность), форма обучения)
Билет № _______
Вопросы:
1. _______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
2. _______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
3. _______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
Дополнительные вопросы: _____________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Общая характеристика ответа обучающегося на заданные вопросы ___________________
_____________________________________________________________________________
1. Признать, что обучающийся сдал экзамен с оценкой (баллы) ______________________
_____________________________________________________________________________
2. Особые мнения членов комиссии: ______________________________________________
_____________________________________________________________________________

 Председатель                                                                                 ________________________
                                                                                                           (подпись, расшифровка подписи) Члены комиссии:                                                                           ________________________
                                                                                                          ________________________
                                                                                                          ________________________    
 Секретарь комиссии                                                                      ________________________

Приложение 9

Министерство просвещения Российской Федерации
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования
«Нижегородский государственный педагогический университет имени Козьмы Минина»

	Факультет
	



График ликвидации академической задолженности


	ФИО преподавателя
	Дисциплина
	Группа (ы)
	1 пересдача
	2 пересдача

	
	
	
	Дата
	Время
	Корпус/Ауд.
	Дата
	Время
	Корпус/Ауд.

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	






	Декан / директор
	 
	 
	 
	И.О. Фамилия





Приложение 10
Министерство просвещения Российской Федерации
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение 
высшего образования
"Нижегородский государственный педагогический университет имени Козьмы Минина"
(Мининский университет)
АТТЕСТАЦИОННАЯ КАРТОЧКА № ___________

	Преподаватель:
	_______________________________________________________________

	Студент:
	_______________________________________________________________

	Факультет:
	_______________________________________________________________

	Группа: ______________
	Курс: ____

	Форма контрольного мероприятия промежуточной аттестации:
	____________________

	Задолженность:
	_______________________________________________________________



"____"_________________20___г.			 	Декан _____________________________
	Студент
	



  Сдал Зачет с оценкой с оценкой________________ 		
	Преподаватель
	
	(                                                                          )

	Сотрудник деканата/института
	
	(                                                                          )


электронная подпись 	                                                  ФИО полностью
"____"_________________20___г. 

















	
	Приложение 11 


Проректору по воспитательной и 
учебно-методической деятельности
А.А. Толстеневой
от 
(Ф.И.О. полностью в родительном падеже)                                                                                       
обучающийся _  курса  ____  формы обучения
факультета  _______________________________________ 
направления (специальности) ________________________ 
            (нужное подчеркнуть)
 _________________________________________________

профиль (специализация) ___________________________ 
          (нужное подчеркнуть)
__________________________________________________ 

группы  _________  конт. тел.: _______________________
адрес электронной почты____________________________
основа обучения: __________________________________
                                                                                                    




                                        
ЗАЯВЛЕНИЕ

      Прошу Вас разрешить повторную сдачу экзамена по дисциплине
__________________________________________________________________
с целью повышения положительной оценки, в связи с __________________
__________________________________________________________________.



 «____»_____________20___г.      / ________________/
                                                                                                                                   (Подпись студента(ки) 


Согласовано:
Декан факультета/ директор института  ________________________________________
«___» ________ 20 __ г.                                     _____________________ (______________________) 
                                                                                          Подпись                                      (Ф.И.О.)   



Приложение 12
Министерство просвещения Российской Федерации
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования
«Нижегородский государственный педагогический университет имени Козьмы Минина»
(Мининский университет)

«УТВЕРЖДАЮ»
Проректор по воспитательной и учебно-методической деятельности 
_______________________ А.А. Толстенева
«____» _____________ 20___ г.

Расписание КЭГ 
Факультет _________________________________

	Дата
	Время
	Элементы комплексного экзамена готовности

	
	
	1. Тестирование по _______________
	2.Презентация портфолио обучающихся
	3. …

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



СОГЛАСОВАНО
Начальник ОПиОУП                                                             ________________                                      / _________________ /                                              
                                                                                                                                                                       (подпись)                                                                                    (расшифровка подписи)
Декан факультета/
директор института _________                                             ________________                                      / _________________ /
                                                                                                                                                                          (подпись)                                                                                    (расшифровка подписи)
[bookmark: _Toc465951682]
15

Приложение 13

ПРОТОКОЛ № __________
заседания комиссии по приему комплексного экзамена готовности 
к профессиональной деятельности

«_____» __________________20___г.

Присутствовали:                                                       Председатель  _______________________
                                                                                    Члены:             _______________________
                                                                                                             _______________________
                                                                                                             _______________________
                                                                                                             _______________________
                                                                                                            

О результатах аттестационного испытания комплексного экзамена готовности к профессиональной деятельности - ________________________________________________ 
                                                            (Портфолио/тестирование/защита курсового/учебного проекта)

Направление подготовки ______________________________________________________,
профиль ___________________________________________________________
форма обучения _______________________________________________________________

с _______ час. _______ мин.                                                до _______ час. ______мин.


	№ п/п
	ФИО студента
	Набранное количество баллов

	Оценка
	Выводы и рекомендации

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Особые мнения членов Комиссии: ______________________________________________
_____________________________________________________________________________

 Председатель                                                                                 ________________________
                                                                                                                                                                      Члены комиссии:              					           ________________________
                                                                                                          ________________________ 
                                                                                                          ________________________ 
                                                                                                          ________________________ 

Секретарь комиссии                                                                      ________________________
 




Приложение 14
	Министерство просвещения Российской Федерации

	Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение

	высшего образования

	"Нижегородский государственный педагогический университет имени Козьмы Минина"

	(Мининский университет)

	

	СВОДНАЯ АТТЕСТАЦИОННАЯ ВЕДОМОСТЬ №____

	Семестр________________
	 
20__\20__         учебного года
	
	
	

	
Форма контрольного мероприятия 
промежуточной аттестации
	___________________________________________________________________________
	

	Факультет
	__________________________________________________________________________________

	Группа:  _______________                                                          
	
	________   курс
	                   Количество з.ед._____
	

	
Дисциплина и (или)  модуль ____________________________________________________________________________

Фамилия, имя, отчество преподавателей:_________________________________________________________________

 ___________________________________________________________________________________________________
	 

	Дата проведения: “_______”  ______________________20__ г.     
                      


	№
 
	Обучающийся
 (ФИО)
	Набранное количество баллов
	Итоговое кол-во баллов/ оценка
	Подпись 
преподавателя
 

	
	
	Тестирование по _____________
______________
	Презентация портфолио*
	Защита курсового (учебного)  
проекта/работы*
	
	

	1
	
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	
	 
	 
	 
	 
	 

	3
	
	 
	 
	 
	 
	 

	4
	
	 
	 
	 
	 
	 

	5
	
	 
	 
	 
	 
	 


	
	
	 
  *при наличии
   Число обучающихся на контрольном мероприятии: ___
	 
	 

	
	
	                       Из них получивших отлично_________________________

	
	
	                                   получивших хорошо__________________________

	
	
	                                   получивших удовлетворительно________________

	
	
	                                   получивших неудовлетворительно______________

	
	
	              Число обучающихся, не явившихся на контрольном мероприятии _____

	
	
	              Число обучающихся, не допущенных к контрольному мероприятию___

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	                  
                    Декан факультета/директор института _____________

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	          Запрещается:
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	1. Проводить контрольное мероприятие промежуточной аттестации у обучающихся, не внесенных в данную аттестационную ведомость.

	2. Проводить контрольное мероприятие промежуточной аттестации в сроки, не установленные утвержденным расписанием, кроме случаев, специально разрешенных деканом.
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