 В аттестационную комиссию администрации Новохоперского муниципального района

____________________________________________

                               ____________________________________________

                                     фамилия, имя, отчество                         
____________________________________________

____________________________________________

____________________________________________

адрес места проживания
  ____________________________________________

                                                                                                                                       телефон (рабочий, домашний)
заявление.
Прошу  допустить  меня  к  участию  в  аттестации на  замещение вакантной  должности руководителя __________________________________  ____________________________________________________________________________________________________________________________________ 
С проведением процедуры аттестации ознакомлен(а).

К заявлению прилагаю (перечислить прилагаемые документы):
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________
                             ______________           _______________              __________________________

                                      (дата)                           (подпись)                          (расшифровка подписи)

 Примечание.  Заявление оформляется в рукописном виде.
