Директору АНО ДПО «Кадры» В.Г. Корякову
от __________________________________
проживающего(ей) по адресу ___________
__________________________________________________________________________
тел. _________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня на обучение по следующей учебной программе: __________________________________________________________________________________________
С Уставом, лицензией, положениями о порядке организации и осуществлении образовательной деятельности по программам дополнительного профессионального образования в АНО ДПО «Кадры», правилами внутреннего распорядка, правами и обязанностями обучающихся (в т.ч. через информационные системы общего пользования).
Согласен(на) на обработку своих персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006г № 152-ФЗ «О персональных данных».

Фамилия ____________________________________ Имя ________________________________________ 
Отчество _________________________________ Дата рождения __________________________________ 
[bookmark: _GoBack]Образование (ВО, СПО, СОО) __________________________СНИЛС________________________________
Место рождения __________________________________________________________________________
Паспорт: Серия __________ № _________________ Когда и кем выдан ____________________________
__________________________________________________________________________________________
Адрес (регистрация)________________________________________________________________________ 
Телефон ____________________________________ E-mail _______________________________________


«_____» _______________ 20____ г.                             _____________________
 (подпись заявителя)
