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	ЗАЯВКА

на обучение по программам


           Переподготовка  (     Повышение квалификации   (      Краткосрочные курсы
(
1. Предприятие___________________________________________________________________________






(Полное название предприятия)

2. Почтовый адрес:________________________________________________________________________






(Индекс обязательно)

3. Телефон ____________________________ факс: _______________________________________

4. Реквизиты для оформления договора  (заполняются обязательно):
	4.1. Покупатель: ___________________________________________________________________

4.2. ИНН ______________________ КПП _______________________

4.3. Юридический адрес покупателя: ______________________________________________________

__________________________________________________________________________________________





(как указан в учредительных документах, индекс обязательно)
4.4. Расчетный счет________________________________ в _____________________________________

_________________________________________________________________________________________







(название банка)
      корр. счет ______________________________ БИК _______________ город ___________________
4.5.Руководитель______________________________ действующий на основании____________________


5. Название программы обучения (вписать)    
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________
	№

п/п
	Ф.И.О. слушателей


	должность
	Сведения об образовании

обучающегося:

1) высшее или среднее профессиональное;

2) наименование учебного заведения

3) серия и номер диплома;

4) рег. № и дата выдачи диплома
5)квалификация по диплому
	№ СНИЛС 

Дата рождения 
	Подтверждаю согласие на обработку предоставленных персональных данных

(подпись)

	1. 
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	
	

	4. 
	
	
	
	
	

	5. 
	
	
	
	
	


7. Данные Исполнителя
	Фамилия И.О._____________________________________________________________________________

Телефон ________________________Факс ______________________ E-mail ____________________


Подпись Исполнителя_____________________________
ВНИМАНИЕ! ВСЕ столбцы должны быть заполнены. Если будут заполнены не все, то мы не сможем составить договор, соответствующий требованиям Министерства образования, и поэтому после завершения обучения не сможем внести итоговые документы в базу ФИС ФРДО.
