Додаток 3
до Порядку проведення конкурсного 
відбору кандидатів на заміщення
вакантних посад керівників закладів
охорони здоров’я спільної власності 
територіальних громад сіл, селищ, міст 
Луганської області

(абзац п’ятий пункту 3.1 розділу ІІІ)
БІОГРАФІЧНА ДОВІДКА
______________________



Місце для фотокартки
      (прізвище, ім’я, по батькові)
	Подається на посаду


	

	Працює


	

	Громадянство


	

	Число, місяць і рік 

народження


	

	Місце народження


	

	Освіта,

спеціальність,

кваліфікація


	

	Науковий ступінь, вчене звання


	

	Володіння мовами


	

	Нагороди, почесні звання


	

	Загальний страховий

стаж роботи


	

	Стаж роботи у сфері 

охорони здоров’я


	

	Стаж роботи за фахом

на керівних посадах 

у сфері охорони здоров’я


	

	Депутат ради


	

	Стягнення
	


Продовження додатка 3
Трудова діяльність *
	Місяць і рік
	Посада із  зазначенням установи, 
організації, підприємства

	прийняття
	звільнення
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


* друкується на зворотному боці аркуша
