Ректору БГТУ «ВОЕНМЕХ» им. Д.Ф. Устинова
Иванову К.М.
от ________________________________________
__________________________________________
(фамилия, имя, отчество)



ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня на обучение по дополнительной образовательной программе 
(повышения квалификации, профессиональной переподготовки):  
(подчеркнуть)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

с ________________________ по _______________________
     (дата начала обучения)                              (дата окончания обучения)

Анкетные данные:

(должность)

(место работы)

(адрес прописки)

(адрес фактического проживания)

E-mail (личный): 

Моб. телефон (личный): 

Дата рождения: ___________________________Гражданство:________________________________

СНИЛС:

Диплом ВУЗа:
(специальность, год окончания)
____________________________________________________________________________________________________________________



Дата заполнения: ________________20___г.                                                 _________________
                                                                                                                                          (подпись слушателя)



К заявлению прилагается:
1. Копия диплома об образовании
2. Копия паспорта
3. Согласие на обработку персональных данных
