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                                                                                      В комиссию по проведению конкурсного                             
                                                                                      отбора для зачисления в кадровый резерв                                                      
                                                                                      руководителей муниципальных                   
                                                                                      образовательных организаций города                   
                                                                                      Грозного
                                                                                                                                   
                                                                                     __________________________________
                                                                                                                                   (фамилия, имя, отчество)
                                                                                _______________________________

                                                                                    ___________________________________
                                                                                                                                 (должность, место работы) 
                                                                                      ___________________________________
                                                                                  
                                                                                    ___________________________________
                                                                                                                                                   (телефон)


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу Вас допустить меня к участию в конкурсе на включение в кадровый резерв руководителей муниципальных образовательных организаций для замещения вакантных должностей руководителей муниципальных образовательных организаций города Грозного.                 
С Положением о кадровом резерве руководителей муниципальных образовательных организаций города Грозного ознакомлен(а).

«____» _________ 2022 г.                                                                  _____________________
                                                                                                                          (роспись) 


