	форма
	
	В Комитет по здравоохранению Ленинградской области

от _______________________________

(фамилия, имя, отчество)

_______________________________


ЗАЯВКА

на участие в конкурсе на право замещения вакантной должности 
руководителя государственного бюджетного учреждения здравоохранения Ленинградской области «Киришская клиническая межрайонная больница»
Я, ________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

паспорт:________________________________________________________________

(серия и номер)

________________________________________________________________________,

(кем и когда выдан)

число, месяц, год рождения ________________________________________________,

адрес по месту регистрации ________________________________________________

________________________________________________________________________,

адрес фактического проживания____________________________________________

________________________________________________________________________,

телефоны_______________________________________________________________,

прошу допустить меня к участию в конкурсе на право замещения вакантной должности руководителя государственного бюджетного учреждения здравоохранения Ленинградской области «Киришская клиническая межрайонная больница».
С датой, временем и местом проведения конкурса ознакомлен(а). С условиями проведения конкурса, порядком и критериями определения победителя ознакомлен(а) и согласен(на). 

Приложение:

«____»______________2022 г.                                                                              _______________
(дата)                                                                                                                                                                     (подпись)
 С установленной ст. 275 Трудового кодекса РФ обязанностью лица, поступающего на должность руководителя государственного  учреждения,   представить работодателю до заключения трудового договора сведения о своих доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера, а также о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера своих супруга (супруги) и несовершеннолетних детей,  ознакомлен(а) и согласен(на).
«____»______________2022 г.                                                                              _______________

(дата)                                                                                                                                                                     (подпись)
 
