[bookmark: _GoBack]Ректору ГБОУ ИРО
Краснодарского края
___________________________
          (должность, ФИО) 
от_________________________
                                                                                                                                (Ф.И.О)
___________________________ 
___________________________

                                                            ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить меня слушателем по дополнительной профессиональной программе профессиональной переподготовки «______________» с присвоением квалификации:   _________________________  
Объем программы: ______ час. 
Период обучения: с ___________________ по ___________________.
Сведения: _____________________________________________________________________________                              (фамилия, имя, отчество) _____________________________________________________________________________    (дата, месяц, год рождения) _____________________________________________________________________________             (образование, с указанием ВУЗа, специальности и года окончания)
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
                                                        (место работы, должность) 
____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________
                                         (рабочий номер телефона, факса, эл. почты) ____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
(адрес регистрации/фактический: индекс, населенный пункт, ул. дом корп. кв.) 
_____________________________________________________________________________

Контактный номер телефона:_______________________________________________ 

С Уставом образовательного учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, порядком организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным программам в ГБОУ ИРО Краснодарского края, правилами приема слушателей на обучение по дополнительным профессиональным программам, формами документов, выдаваемых по окончании обучения, иными локальными актами, регламентирующими образовательную деятельность в Институте ознакомлен(а).


Дата ___________                               _______________ /_________________/
                                                                              подпись слушателя              Ф.И.О.

