СОГЛАСИЕ
на проведение проверочных мероприятий
Я, 











 
(фамилия, имя, отчество)
проживающий по адресу 









                                                             (почтовый индекс, город, улица, дом, квартира)

паспорт 











 
    (серия, номер, наименование органа внутренних дел, дата выдачи)

даю согласие на проверку информации об обучении и подлинности выданного мне диплома в целях подготовки документов для назначения на должность государственной гражданской службы с передачей полученных данных в отдел кадров Сибирского управления Федеральной службы по экологическому, технологическому и атомному надзору (при условии конфиденциальности и сообщения мне о результатах проверки). Срок действия настоящего согласия 3 (три) месяца со дня подписания. Настоящее согласие может быть отозвано мною в письменной форме до истечения срока действия.
 _______________________________________________________________

                (дата подписания)                                         (подпись)                                                     (Ф.И.О.)
