Главе администрации городского округа 
«Город Калининград»
Е.И. Дятловой
______________________
______________________
______________________
           (должность)
______________________
______________________
______________________
                (Ф.И.О. полностью)
______________________
                 (телефон)


заявление.

Даю своё согласие на включение меня в состав Общественного совета при администрации городского округа «Город Калининград» по направлению 
__________________________________________________________________
			    (указать одно из направлений деятельности Общественного совета)	

 от _______________________________________________________________
			    (указать наименование выдвигающей организации)	

[bookmark: _GoBack]в случае утверждения моей кандидатуры.


_______________			_____________		___________________		   (дата)				           (подпись)				(фамилия, инициалы)
