	БЛАНК ОРГАНИЗАЦИИ
(для юридических лиц)
Утвержденный в организации
	Директору УЦ ООО «Гефест РОСТ»
Абрамовой А.В.


От___________ №____________
Телефон ответственного лица Заказчика: ______________________________________
Заявка на обучение
По программе ______________________________________________________________

	№ п/п
	ФИО, заявленного на обучение
	Должность, область профессиональной деятельности
	Адрес проживания, контактный телефон
	Дата рождения 

	Сведения об образовании (Высшее(ВО), среднее профессиональное(СПО), школа 11 классов (ПСО), 9 классов (ОСО или НСО)
	Номер, серия, дата выдачи документа об образовании
	Наименование квалификации
	Фамилия указанная в выданном документе об образовании.

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	



С Уставом, Положением об Учебном Центре, Правилами приема слушателей и другими локальными нормативными актами ООО «Гефест РОСТ» ознакомлен.
Достоверность сведений, представленных в заявке подтверждаю.
Оплату гарантирую.

Подпись руководителя (для юридических лиц)
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