Председателю экзаменационной комиссии при МВД по Республике Карелия

___________________________________

От гражданина _____________________ ___________________________________

Зарегистрированного по адресу _______ ___________________________________

Паспорт____________________________

___________________________________

___________________________________



З А Я В Л Е Н И Е

о направлении на сдачу квалификационного экзамена


Прошу Вас разрешить мне сдачу первичного/повторного квалификационного экзамена для присвоения квалификации охранника _____ разряда в период с «   » __________ 20   г. по «   » __________ 20   г.
К заявлению прилагаю: 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Прошу Вас проинформировать о времени и месте сдачи экзамена по __________________________________________________________________

(телефон, адрес почтовой связи)
через представителя  охранной

организации______________________________________________________

                          (Ф.И.О. представителя охранной организации)

	«     » __________  20  г.
	__________              ________________           
  подпись                             Ф.И.О.


