На бланке  организации !!!!!!!!!!!!
Выдана __________________________________________________________
(Ф.И.О. специалиста) 
(1)  Справка об опыте  практической деятельности
(при первичной аттестации)
 В том, что  опыт производственной  деятельности (по ВИК, УК, МК, ПВК, РК и т.п.)

по  ___________  виду (методу)  контроля   составляет  ___________  мес. 

по  ___________  виду (методу)  контроля   составляет  ___________  мес.
по  ___________  виду (методу)  контроля   составляет  ___________  мес.
по  ___________  виду (методу)  контроля   составляет  ___________  мес.
по  ___________  виду (методу)  контроля   составляет  ___________  мес.
Внимание: Опыт производственной деятельности может быть не связан с записью в трудовой книжке, а предполагает умение практически выполнять работу по данному виду контроля.

Руководитель организации ________________/_____________________/          Дата ________
                                                    (подпись)
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