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Приложение № 1
к Правилам конкурсного отбора граждан в целях выдачи им направлений для заключения договоров о целевом обучении с государственными органами области (за исключением заключения договоров о целевом обучении с обязательством последующего прохождения государственной гражданской службы области), областными государственными организациями, органами местного самоуправления (за исключением заключения договоров о целевом обучении с обязательством последующего прохождения муниципальной службы) и муниципальными организациями

В межведомственную комиссию по отбору граждан в целях выдачи им направлений для заключения договоров о целевом обучении 
____________________________________________,
(ФИО гражданина)
проживающей(его) по адресу
____________________________________________
паспорт _____________________________________,
(серия, №, выдан кем, когда)
тел._________________________________________
e-mail:_______________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
В соответствии с положениями статьи 14.2 Закона Саратовской области «Об образовании в Саратовской области», постановления Правительства Саратовской области от 3 апреля 2023 года № 275-П «Об определении уполномоченного исполнительного органа области» прошу допустить меня к участию в конкурсном отборе граждан в целях выдачи им направлений для заключения договоров о целевом обучении в _______  _____________________________________________________________________
(указать отрасль (сферу) деятельности)
по должности_________________________________________________________
с целью дальнейшего трудоустройства в__________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________, 
(наименование и адрес организации, в которую планируется дальнейшее трудоустройство)
_____________________________________________________________________(указать наименование образовательной организации, направление подготовки, специализации, квалификации)
____________________________________________________________________. 

Ограничений и запретов на занятие трудовой деятельностью в ____________________________________________________________________,
(указать отрасль (сферу) деятельности)
предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации ______________________________.
                  (имею/не имею)
Приложение:
________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________                       ________________________________________________________________

Дата                                                                                                    Подпись











































