ВНИМАНИЕ! ЗАЯВЛЕНИЕ И СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ РАСПЕЧАТЫВАЕТСЯ ДЛЯ ЗАПОЛНЕНИЯ НА ОТДЕЛЬНЫХ ЛИСТАХ


	Директору ИДПО – «ВЭШ»
Проректору по ДПО СПбГЭУ
Клементовичус Яне Язеповне

	(Фамилия, Имя, Отчество)

	

	(Дата рождения)



ЗАЯВЛЕНИЕ
	Прошу зачислить меня на программу дополнительного профессионального образования профессиональной переподготовки:

	
_____________________________________________________________________________________


	в объеме ________
	академических часов



О себе сообщаю следующее:

	Документ об основном профессиональном образовании
	Наименование образовательной организации
	

	
	Серия:
	№
	Дата выдачи:

	
	специальность по диплому:

	Место работы/ учебы
	Название организации:

	
	Адрес организации:

	
	должность:

	
	Стаж работы:
	общий -
	педагогический -
	управ. деят-ть -

	Контактные данные
	Почтовый адрес:

	
	(индекс, край/ область, район, населенный пункт, улица, дом, квартира)

	
	

	
	Телефон:
	E-mail:



Все вышеуказанное мною, подтверждаю
«__»___________202_г.		/	/
(подпись)	(фамилия, инициалы)

[bookmark: _GoBack]С Лицензией на осуществление образовательной деятельности, «Положением о приеме, отчислении, переводе и восстановлении слушателей», правами и обязанностями обучающихся ознакомлен(а).
«___» __________ 202_ г.		/	/
(подпись)	(фамилия, инициалы)






	К заявлению прилагается:
· Копия паспорта
· Копия диплома о высшем образовании 
· Копия трудовой книжки
· 3 фотографии, размер 3 × 4 см
· Личный листок по учету кадров
· Бланк сведений для ФИС ФРДО
· Согласие на обработку персональных данных


________________/______________/
подпись поступающего


	









Заключен договор № ______________
от «____» _________________202_ г.
________________________________
подпись лица, заключившего договор




