                                                  Председателю комиссии по формированию
                                кадрового резерва для замещения 
[bookmark: _GoBack]                                      вакантных должностей Управления 
                     дошкольного образования
                                                Итум-Калинского муниципального района
Т.Д.Ацаевой
                                             
                                             ____________________________________
                                                    (фамилия, имя, отчество кандидата)
                                              ____________________________________
                                                 (наименование занимаемой должности 
                                               с указанием места работы или учебы)
                                              _____________________________________

                                               проживающего (ей) по адресу:____________

                                               ____________________________________,

                                               номер телефона_______________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу включить меня в кадровый резерв для замещения вакантных должностей Управления дошкольного образования Итум-Калинского муниципального района.
_________________________________________________________________
(наименование должности)

В случае включения меня в кадровый резерв для замещения вакантных должностей Управления дошкольного образования Итум-Калинского муниципального района даю согласие на обработку (проверку) сообщенных мною персональных данных.

Настоящее согласие на проверку персональных данных действует в течение срока нахождения меня в кадровом резерве Управления дошкольного образования Итум-Калинского муниципального района и может быть отозвано мною   в письменном виде.

_______________ _________________________ «___»_________20___ года
      (подпись) 	    (фамилия, инициалы)







