       Директору Одеського 
                                                                              регіонального інституту 
                                                                              державного управління 
                                                                              Національної академії 
                                                                              державного управління 
                                                                              при Президентові України
                                                                              професору  Іжі М.М.

                                                                              _______________________

                                                                                                  ПІБ

                                                                              який/яка проживає за адресою:

                                                                              ________________________

                                                                              ________________________

                                                                              Тел.

Заява

Прошу допустити мене до проходження атестації щодо вільного володіння державною мовою.

дата                                                                                підпис

                                                                              Директору Одеського 
                                                                              регіонального інституту 
                                                                              державного управління 
                                                                              Національної академії 
                                                                              державного управління 
                                                                              при Президентові України
                                                                              професору  Іжі М.М.

                                                                              _______________________

                                                                                                  ПІБ

                                                                              який/яка проживає за адресою:

                                                                              ________________________

                                                                              ________________________

                                                                              Тел.

Заява

Прошу видати мені посвідчення щодо вільного володіння державною мовою без проходження атестації відповідно до п. 56 Порядку атестації осіб, які претендують на державну службу, щодо вільного володіння державною мовою, затвердженого Постановою Кабінету Міністрів України 26.04.2017 № 301. 

До заяви додаю копію документів про освіту.

дата                                                                                підпис
