                                                                                           Директору МРЦПК 

                                                                                            ФГБОУ ВО «БрГУ»

                                                                                     Е.А. Ждановой

ЗАЯВКА 

Прошу провести обучение нижеперечисленных Работников Наименование организации по программе повышения квалификации: Наименование программы повышения квалификации
	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество 

Работника, направляемого 

на обучение
	Образование

(высшее или                                     среднее профессиональное)
	Должность

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


Внимание!

При зачислении на обучение Работнику Заказчика необходимо предоставить следующие              документы:

1. Диплом о высшем или среднем профессиональном образовании.
2. Паспорт 

3. 2 фото 3x4.
4. В случае смены фамилии и/или имени, отчества в дипломе о высшем профессиональном образовании, предоставить копию документа о смене фамилии и/или имени, отчества.

По вопросам обращаться тел. (3953) 32-53-36, по e-mail: mrcpk@brstu.ru
Для составления Договора необходимо указать данные организации по следующей форме:

	1. 
	Полное наименование предприятия, организации 
	

	2. 
	Сокращенное наименование предприятия, организации
	

	3. 
	Фамилия, имя, отчество руководителя, должность (без сокращений)
	

	4. 
	На основании чего действует руководитель
	

	5. 
	Адрес (индекс обязательно)
	

	6. 
	ИНН/КПП
	

	7. 
	Банковские реквизиты
	

	8. 
	Фамилия, имя, отчество контактного лица, тел.
	

	9. 
	телефон (рабочий, сотовый, факс)
	

	10. 
	E-mail
	


 Заявку направить по e-mail: mrcpk@brstu.ru  (в формате Word)
