










Приложение 4

Председателю Верховного Суда








Донецкой Народной Республики








____________________________








                (инициалы, фамилия)








____________________________








____________________________








____________________________








     (фамилия, имя, отчество (полностью), 

дата рождения заявителя)








____________________________








____________________________








____________________________








    (адрес проживания с указанием индекса)








____________________________








____________________________








____________________________








      (телефон, адрес электронной почты)

Заявление


Прошу допустить меня к участию в конкурсе на замещение вакантной должности государственной гражданской службы Донецкой Народной Республики __________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________.

                                                 (наименование должности, структурного подразделения)


С Законом Донецкой Народной Республики от 15 января 2020 года               № 91-IIHC «О государственной гражданской службе», Положением о               конкурсе на замещение вакантной должности государственной гражданской службы Донецкой Народной Республики, утверждённым Указом Главы Донецкой Народной Республики от 6 мая 2020 года № 137, иными нормативными правовыми актами о государственной гражданской службе Донецкой Народной Республики и информацией о порядке проведения конкурса на замещение вакантных должностей государственной гражданской службы в аппарате Верховного Суда Донецкой Народной Республики/Судебном департаменте при Верховном Суде Донецкой Народной Республики/аппарате суда общей юрисдикции Донецкой Народной Республики, в том числе с квалификационными требованиями, предъявляемыми к вакантной должности, ознакомлен(а).

К заявлению прилагаю: (перечислить прилагаемые документы в виде списка).

С обработкой моих персональных данных согласен(а).

_____________


  _____________


      _____________

                 (дата)                                                                               (подпись)                                                (фамилия и инициалы заявителя)
