ОТЗЫВ РУКОВОДИТЕЛЯ

НА МУНИЦИПАЛЬНОГО СЛУЖАЩЕГО

МЛАДШАЯ МУНИЦИПАЛЬНАЯ ДОЛЖНОСТЬ

    Фамилия, имя, отчество ________________________________________________________________

    Должность ___________________________________________________________________________

    Структурное подразделение_____________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

    1. Оценка    профессиональных     и     личностных     качеств муниципального   служащего 

  (высокая,  выше  средней,  средняя, низкая):

	Профессиональные и личностные качества        
	Оценка  

	Уровень профессиональных знаний (в том числе знание  
основ Конституции Российской Федерации, отдельных    
положений законов и иных нормативных актов           
Российской Федерации и Новосибирской области,        
требуемых для исполнения обязанностей, и знания в    
зависимости от специализации должности)              
	

	Умение работать с информацией в соответствии с       
инструктивными указаниями                            
	

	Стремление к повышению квалификационного уровня,     
освоению современных методов работы с информацией    
	

	Умение рационально организовать свое рабочее место   
	

	Умение устанавливать и поддерживать контакты с людьми
	

	Исполнительность и дисциплинированность              
	

	Ответственность (своевременное и качественное        
исполнение должностных обязанностей)                 
	


    2. Оценка результатов служебной деятельности.

    2.1. Оценка  степени  участия  муниципального  служащего   в решении поставленных перед подразделением задач (на основе перечня основных вопросов, в решении которых он принимал участие).

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    2.2. Оценка исполнения обязанностей муниципальным служащим:

    а) наиболее успешно исполняемые обязанности.

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    б) менее успешно исполняемые обязанности.

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

      (полностью соответствует, не полностью соответствует,    не соответствует)

____________________________________________________________________________________________

_______________________________________        __________________

         (должность руководителя)                   (подпись)

    С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________

                                                                           (дата, подпись)

ОТЗЫВ РУКОВОДИТЕЛЯ

НА МУНИЦИПАЛЬНОГО СЛУЖАЩЕГО

СТАРШАЯ МУНИЦИПАЛЬНАЯ  ДОЛЖНОСТЬ

    Фамилия, имя, отчество _________________________________________________________________

    Должность ____________________________________________________________________________

    Структурное подразделение______________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

    1. Оценка    профессиональных     и     личностных     качеств  муниципального служащего 

 (высокая,   выше  средней,  средняя, низкая):

	Профессиональные и личностные качества        
	Оценка  

	Уровень профессиональных знаний (в том числе знание  
основных положений Конституции Российской Федерации, 
основных положений законов и иных нормативных        
правовых документов,  требуемых должностью, и знания 
в зависимости от специализации должности)            
	

	Умение определять потребность в информации,          
анализировать информацию и решать задачи по          
специализации должности                              
	

	Стремление к расширению и углублению профессиональных знаний                                               
	

	Умение рационально организовать свое рабочее место,  
планировать свою работу                              
	

	Коммуникабельность, умение сотрудничать в рамках     
исполнения должностных обязанностей                  
	

	Исполнительность, способность своевременно и         
качественно выполнять работу                         
	

	Ответственность (исполнение должностных обязанностей 
без внешнего контроля)                               
	

	Творческое применение своего профессионального опыта 
	


    2. Оценка результатов служебной деятельности.

    2.1. Оценка  степени  участия  муниципального  служащего   в решении поставленных перед подразделением задач (на основе перечня основных вопросов, в решении которых он принимал участие).

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    2.2. Оценка исполнения обязанностей муниципальным служащим:

    а) наиболее успешно исполняемые обязанности.

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    б) менее успешно исполняемые обязанности.

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

      (полностью соответствует, не полностью соответствует,

____________________________________________________________________________________________

                        не соответствует)

________________________________________        __________________

         (должность руководителя)                   (подпись)

    С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________

                                (дата, подпись)

ОТЗЫВ РУКОВОДИТЕЛЯ

НА МУНИЦИПАЛЬНОГО СЛУЖАЩЕГО

ВЕДУЩАЯ  МУНИЦИПАЛЬНАЯ ДОЛЖНОСТЬ

    Фамилия, имя, отчество _________________________________________________________________

    Должность ____________________________________________________________________________

    Структурное подразделение______________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

    1. Оценка    профессиональных     и     личностных     качеств муниципального   служащего  

 (высокая,  выше  средней,  средняя, низкая):

	Профессиональные и личностные качества          
	Оценка  

	Уровень профессиональных знаний (в том числе знание  
Конституции Российской Федерации, Устава             
Новосибирской области, законов и иных нормативных    
актов Российской Федерации и Новосибирской области,  
регламентирующих деятельность подразделения, и       
знания по специализации должности)                   
	

	Умение  анализировать информацию, прогнозировать,    
ставить и решать задачи в специализированной области деятельности                                         
	

	Стремление к расширению и углублению профессиональных
знаний и умений,  освоению методов системного решения проблем                                              
	

	Умение планировать и организовывать работу           
подчиненных, координировать и контролировать ход     
выполнения задач (для начальников и заместителей     
начальников отделов)                                 
	

	Умение сотрудничать в рамках совместной деятельности 
с разными по статусу и профессиональной              
принадлежности людьми, находить эффективные способы  
решения в конфликтных ситуациях                      
	

	Своевременное, оперативное решение задач             
	

	Ответственность (за своевременность и качество       
принимаемых решений и разрабатываемых документов)    
	

	Творческое применение своего профессионального опыта 
и знаний, поиск нестандартных, нетрадиционных решений
поставленных задач                                   
	


    2. Оценка результатов служебной деятельности.

    2.1. Оценка  степени  участия  муниципального  служащего   в решении поставленных перед подразделением задач (на основе перечня основных вопросов, в решении которых он принимал участие).

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    2.2. Оценка исполнения обязанностей муниципальным служащим:

    а) наиболее успешно исполняемые обязанности.

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    б) менее успешно исполняемые обязанности.

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

 Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

      (полностью соответствует, не полностью соответствует,

____________________________________________________________________________________________

                        не соответствует)

____________________________________________________________________________________________

________________________________________        __________________

         (должность руководителя)                   (подпись)

  С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________(дата, подпись)

                             ОТЗЫВ РУКОВОДИТЕЛЯ
НА МУНИЦИПАЛЬНОГО СЛУЖАЩЕГО

ВЫСШАЯ МУНИЦИПАЛЬНАЯ ДОЛЖНОСТЬ

    Фамилия, имя, отчество _________________________________________________________________

    Должность ____________________________________________________________________________

    Структурное подразделение______________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

    1. Оценка    профессиональных     и     личностных     качеств муниципального   служащего 

  (высокая,  выше  средней,  средняя, низкая):

	Профессиональные и личностные качества          
	Оценка  

	Уровень профессиональных знаний (в том числе знание  
Конституции Российской Федерации, Устава             
Новосибирской области, федеральных и областных       
законов, указов Президента Российской Федерации,     
постановлений Правительства Российской Федерации и   
главы администрации области и иных нормативных       
правовых актов, регулирующих развитие соответствующей
сферы ,и знания вопросов организации управления)      
	

	 Владение навыками аналитической работы, стратегического планирования и системного подхода в решении задач, умение определять     
основные направления деятельности администрации по вопросам местного самоуправления,     принимать управленческие решения, готовить проекты правовых актов, иных управленческих документов, 
	

	Стремление к обновлению профессиональных знаний,     
использованию современных форм и методов управления  
и решения проблем                                    
	

	Умение организовывать,   координировать и контролировать  работу коллектива по   исполнению принятых  решений, мотивировать и   
рационально использовать способности и возможности   
подчиненных для достижения целей и эффективного      
решения задач                                        
	

	Навыки ведения деловых переговоров, совещаний, публичных выступлений, разрешения конфликтов, владение приемами межличностных отношений, мотивации подчиненных 
	

	Своевременное и качественное решение  заданий и    
поручений вышестоящих руководителей и решение задач, 
поставленных перед органами местного самоуправления                
	

	Ответственность (за принятые и       
реализованные в администрации решения, а также за последствия этих   
решений)                                             
	

	Выдвижение новых целей деятельности  местного самоуправления    
и поиск новых средств и решений для их достижения,     
решение проблем    и задач,  возникающих перед администрацией 
	


   2. Оценка  результатов  работы  структурных   подразделений, курируемых заместителем главы администрации, с точки  зрения  количества  и  качества  разработанных  документов, объема   проходящих  документов  и  качества  их  исполнения.

    Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

      (полностью соответствует, не полностью соответствует,

____________________________________________________________________________________________

                        не соответствует)

____________________________________________________________________________________________

________________________________________        __________________

         (должность руководителя)                                              (подпись)

    С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________

                                                                           (дата, подпись)

    2. Оценка результатов служебной деятельности 

    2.1. Оценка   степени  участия  муниципального   служащего  в решении задач поставленных перед  органами местного самоуправления  (на основе перечня основных вопросов, в решении которых он принимал участие).

    2.2. Оценка исполнения обязанностей муниципальным служащим:

    а) наиболее успешно исполняемые обязанности

    б) менее успешно исполняемые обязанности

    Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

(полностью соответствует, не полностью соответствует,

____________________________________________________________________________________________

не соответствует)

__________________________________________________________________

________________________________________        __________________

         (должность руководителя)                                               (подпись)

    С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________

                                                                           (дата, подпись)

ОТЗЫВ РУКОВОДИТЕЛЯ

НА МУНИЦИПАЛЬНОГО СЛУЖАЩЕГО

ГЛАВНАЯ МУНИЦИПАЛЬНАЯ ДОЛЖНОСТЬ

    Фамилия, имя, отчество _________________________________________________________________

    Должность ____________________________________________________________________________

    Структурное подразделение______________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

    1. Оценка    профессиональных     и     личностных     качеств муниципального   служащего 

  (высокая,  выше  средней,  средняя, низкая):

	Профессиональные и личностные качества          
	Оценка  

	Уровень профессиональных знаний (в том числе знание  
Конституции Российской Федерации, Устава             
Новосибирской области, федеральных и областных       
законов, указов Президента Российской Федерации,     
постановлений Правительства Российской Федерации и   
главы администрации области и иных нормативных       
правовых актов, регулирующих развитие соответствующей
сферы, и знания вопросов организации управления)      
	

	Умение систематизировать информацию,  определять     
основные направления деятельности подразделения,     
принимать решения, координировать и контролировать   
ход выполнения решений                               
	

	Стремление к обновлению профессиональных знаний,     
использованию современных форм и методов управления  
и решения проблем                                    
	

	Умение планировать, организовывать, мотивировать и   
рационально использовать способности и возможности   
подчиненных для достижения целей и эффективного      
решения задач                                        
	

	Умение устанавливать контакты с разными по статусу   
и профессиональной принадлежности людьми,            
организовывать их совместную деятельность, находить  
эффективные способы решения в конфликтных ситуациях, 
гибкость в поведении                                 
	

	Своевременное и качественное выполнение заданий и    
поручений вышестоящих руководителей и решение задач, 
поставленных перед подразделением                    
	

	Ответственность (за принятые в подразделении и       
реализованные решения, а также за последствия этих   
решений)                                             
	

	Выдвижение новых целей деятельности подразделения    
и поиск новых средств их достижения, поиск новых     
решений, возникающих перед подразделением проблем    
и задач                                              
	


   2. Оценка  результатов  работы  структурного  подразделения  с точки  зрения  количества  и  качества  разработанных  документов, объема   проходящих  документов  и  качества  их  исполнения  (для

начальников управлений и председателей комитетов).

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

 Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

      (полностью соответствует, не полностью соответствует,

____________________________________________________________________________________________

                        не соответствует)

____________________________________________________________________________________________

________________________________________        __________________

         (должность руководителя)                                              (подпись)

    С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________

                                                                           (дата, подпись)

    2. Оценка результатов служебной деятельности (для заместителей начальников управлений и заместителей председателей комитетов).

    2.1. Оценка   степени  участия  муниципального   служащего  в решении поставленных перед подразделением задач (на основе перечня основных вопросов, в решении которых он принимал участие).

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    2.2. Оценка исполнения обязанностей муниципальным служащим:

    а) наиболее успешно исполняемые обязанности

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    б) менее успешно исполняемые обязанности

┌────────────────────────────────────────────────────────────────┐

└────────────────────────────────────────────────────────────────┘

    Заключение о    соответствии    муниципального     служащего требованиям замещаемой должности и рекомендации:

____________________________________________________________________________________________

(полностью соответствует, не полностью соответствует,

____________________________________________________________________________________________

не соответствует)

__________________________________________________________________

________________________________________        __________________

         (должность руководителя)                                               (подпись)

    С отзывом ознакомлен(а)                  _____________________

                                                                           (дата, подпись)

                              Председателю аттестационной комиссии

                        __________________________________________

                     (фамилия, имя, отчество)

                        от _______________________________________

                                    (наименование должности)

                        __________________________________________

                         (наименование структурного подразделения)

                        _________________________________________

_

                        __________________________________________

                                      (фамилия и инициалы)

ЗАЯВЛЕНИЕ

    В связи с несогласием с отзывом руководителя,  прошу приобщить к   материалам   аттестации   следующие   сведения   за  период  с ________________   по   ________________    о    моей    служебной деятельности:

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

    __________________________

            (дата, подпись)

АТТЕСТАЦИОННЫЙ ЛИСТ

МУНИЦИПАЛЬНОГО СЛУЖАЩЕГО

N ______

    1. Фамилия, имя, отчество: ______________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

    2. Дата рождения: _____________________________________________________________________

    3. Замещаемая должность на момент аттестации: ___________________________________________

_______________________________________________________________________________________

    4. Дата назначения (утверждения) на данную должность: ____________________________________

    5. Сведения об образовании _____________________________________________________________

    5.1. Базовое профессиональное образование:_______________________________________________

	Учебное заведение    
	Год   
окончания
	Специальность
	Квалификация

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


5.2. Переподготовка:

	Учебное заведение    
	Год   
окончания
	Специальность,
специализация 
	Квалификация

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


5.3. Повышение квалификации:

	Учебное заведение       
	Специальность,    
специализация    
	Кол-во 
часов 

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


    6. Ученая степень, ученое звание: ________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

    7. Общий трудовой стаж ________________________________________________________________

    8. Стаж муниципальной службы _________________________________________________________

    9. Поощрения: ________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

    10. Взыскания: ________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

    11. Краткая   оценка   выполнения  муниципальным    служащим

рекомендаций предыдущей аттестации:

_______________________________________________________________________________________

(выполнены; выполнены частично; не выполнены)

_______________________________________________________________________________________

    12. Оценка служебной деятельности муниципального служащего:

_______________________________________________________________________________________

(соответствует занимаемой должности;

_______________________________________________________________________________________

         соответствует занимаемой должности, при условии

         выполнения рекомендаций аттестационной комиссии;

_______________________________________________________________________________________

              не соответствует занимаемой должности)

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

 13. Рекомендации аттестационной комиссии:

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Председатель аттестационной

комиссии                               ______________    _____________________

                                                          (подпись)       (расшифровка подписи)

Заместитель председателя

аттестационной комиссии    ______________    _____________________

                                                           (подпись)       (расшифровка подписи)

Секретарь аттестационной

комиссии                                ______________    _____________________

                                                            (подпись)       (расшифровка подписи)

Члены аттестационной

комиссии                                 ______________    _____________________

                                                             (подпись)      (расшифровка подписи)

____________________________

(дата проведения аттестации

  С аттестационным листом ознакомлен(а) ________________________

                                                                                        (дата, подпись)

М.

ПРОТОКОЛ

ЗАСЕДАНИЯ АТТЕСТАЦИОННОЙ КОМИССИИ

"___" __________ 200_ г.                                                                                                                      N ______

    Председатель: __________________________________________________________________________

(Ф.И.О.)

_________________________________________________________________________________________

(должность)

    Заместитель председателя: ________________________________________________________________

(Ф.И.О.)

__________________________________________________________________________________________

(должность)

    Секретарь: ______________________________________________________________________________

(Ф.И.О.)

    Присутствовали члены аттестационной комиссии:

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

    Приглашенные: __________________________________________________________________________

(Ф.И.О., должность)

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

    Заслушали: ______________________________________________________________________________

(Ф.И.О.,  должность)

__________________________________________________________________________________________

    Вопросы к муниципальному служащему и краткие ответы на них:

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

    Замечания и предложения аттестационной комиссии: __________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

    Предложения муниципального  служащего: __________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

    Оценка служебной деятельности  служащего:

__________________________________________________________________________________________

(соответствует занимаемой должности;

__________________________________________________________________________________________

не соответствует занимаемой должности)

_________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

    Принимало участие в голосовании ____________ членов комиссии

    Количество голосов     "ЗА" ____________

                                "ПРОТИВ" ____________

    Рекомендации аттестационной комиссии ____________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

    С протоколом ознакомлен(а)                          ___________________

                                                                                           (подпись)

Председатель аттестационной комиссии           ___________________

                                                                                            (подпись)

Секретарь аттестационной комиссии                ___________________

                                                                                            (подпись)      

АТТЕСТАЦИОННЫЙ ЛИСТ

1. Фамилия, имя, отчество _________________________________________________

2. Год, число и месяц рождения ____________________________________________

3. Сведения о профессиональном образовании, наличии ученой степени, ученого

   звания

___________________________________________________________________________

  (когда и какое учебное заведение окончил, специальность и квалификация

         по образованию, повышение квалификации, профессиональная

              переподготовка, ученая степень, ученое звание)

___________________________________________________________________________

4. Замещаемая должность на момент аттестации и дата назначения на должность

___________________________________________________________________________

5. Стаж  муниципальной службы  (в  том  числе стаж  муниципальной службы  в

данном органе) ____________________________________________________________

6. Общий трудовой стаж ____________________________________________________

7. Вопросы к муниципальному служащему и краткие ответы на них

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

8. Замечания и предложения, высказанные аттестационной комиссией

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

9. Краткая оценка выполнения муниципальным служащим рекомендаций предыдущей

аттестации ________________________________________________________________

                       (выполнены, частично выполнены, не выполнены)

10. Решение аттестационной комиссии _______________________________________

___________________________________________________________________________

         (соответствует замещаемой должности муниципальной службы,

        не соответствует замещаемой должности муниципальной службы)

11. Рекомендации, высказанные членами аттестационной комиссии аттестуемому:

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

12. Рекомендации   аттестационной   комиссии,  вносимые   на   рассмотрение

руководителя:

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

13. Количественный состав аттестационной комиссии _________________________

На заседании присутствовало _______________ членов аттестационной комиссии.

Количество голосов "За" _______, "Против" _______, "Воздержались" ________.

Председатель аттестационной комиссии

____________________________        _______________________________________

         (подпись)                           (расшифровка подписи)

Секретарь аттестационной комиссии

____________________________        _______________________________________

         (подпись)                           (расшифровка подписи)

Члены аттестационной комиссии:

____________________________        _______________________________________

         (подпись)                           (расшифровка подписи)

____________________________        _______________________________________

         (подпись)                           (расшифровка подписи)

____________________________        _______________________________________

         (подпись)                           (расшифровка подписи)

Дата проведения аттестации _____________

С аттестационным листом ознакомился _______________________________________

                                   (подпись муниципального служащего, дата)

     (место для печати)

