	От гр. _____________________________________________________
гражданство__________________________________________
документ: паспорт________ № __________________________
выдан _______________________________________________
_____________________________________________________
_____________________________________________________
дата выдачи__________________________________________
проживающий (ая) по адресу: ___________________________
_____________________________________________________
_____________________________________________________
_____________________________________________________
телефон _________________________
E-mail _________________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить меня на обучение по дополнительной образовательной программе повышения квалификации «Бизнес-тренер по развитию предпринимательских компетенций» по очной форме обучения.


Анкетные данные:
1. Пол____________________________________________________________
2. Дата рождения  __________________________________________________
3. Данные о предыдущем образовании: ___________________________________________
Учебное заведение (полностью)  _______________________________________________
Документ  об образовании____________________________________________________
4. Место работы/учебы __________________________________________________________________________
5. Занимаемая должность _______________________________________________________

С лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, правилами приема и условиями обучения ознакомлен. На обработку персональных данных в порядке, установленном соответствующим федеральным законодательством, согласен.

____________________________ подпись поступающего
______________________202___ г.
