Утверждаю

_______Глава______________________________

(наименование должности руководителя)

___________ _________________________

(подпись)    (расшифровка подписи)

"___"_______________________20__  года
ОТЗЫВ
об уровне знаний, навыков и умений (профессиональном уровне)
муниципального служащего и о возможности присвоения ему классного чина
 1. Фамилия, имя отчество ______________________________________________________
 2. Замещаемая должность муниципальной службы на день проведения квалификационного экзамена и дата назначения на эту должность____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
 3. Стаж муниципальной службы _________________________________________________
 4. Образование _______________________________________________________________
                                                                                     (когда и какое учебное заведение окончил)

 _____________________________________________________________________________
 5.Сведения о профессиональной переподготовке, повышении квалификации или стажировке _____________________________________________________________________________
 _____________________________________________________________________________
 6. Классный чин муниципального служащего _____________________________________
_____________________________________________________________________________
                                                                   (наименование классного чина и дата его присвоения)
7. Решается вопрос о возможности присвоения классного чина _____________________________________________________________________________
8. Характеристика уровня знаний,  навыков  и  умений  (профессионального уровня) муниципального служащего_____________________________________________________ _____________________________________________________________________________
 _____________________________________________________________________________
 Вывод: ______________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________
                     (наименование должности муниципальной службы, фамилия, имя, отчество муниципального служащего)

 достоин присвоения классного чина ______________________________________________
                                                                                                                   (наименование классного чина муниципального служащего)

Наименование должности

непосредственного руководителя

муниципального служащего                  ____________________________________________

 "___"_______________                        _________ __________________________

                       (дата)                                                       (подпись)                     (расшифровка подписи)

 С отзывом ознакомлен

 "___"_______________                         _________ __________________________

                         (дата)                                                      (подпись)                     (расшифровка подписи)
