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СОГЛАШЕНИЕ
о трудовом сотрудничестве

между наставником и молодым специалистом

(профессия должно ть), ФИО наставника)
беру на обучение
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(профессия (должность), ФИО молодого педагогического работника)

и обязуюсь помочь овладеть профессиональными компетенциями, повысить
образовательный и культурный уровень, способствовать скорейшей адаптации в
коллективе.~о/~ -tf'~/~~r~
~~~~.
д, R(. &J~_p ~

Дата под Zi, наставника

(профессия (должность), ФИО)

обязуюсь овладеть необходимыми профессиональными компетенциями,
добросовестно выполнять поставленные цели и задачи, максимально использовать
полученный от наставника опыт и знания для овладения профессией.
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Дата подпись молодого специалиста


