	
	Директору филиала
"Могилевский учебный центр ЖКХ" учреждения образования «Государственный учебный центр подготовки, повышения квалификации и переподготовки кадров «Жилком»
Гавриловой К.Л.


                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             
Заявление

Прошу зачислить меня в группу для освоения содержания образовательной программы 
	____________________________________________________________

	 (профессиональной подготовки, переподготовки, повышения квалификации)
_____________________________________________________________

	(полное наименование профессии рабочего или направления повышения квалификации руководящих работников и специалистов)

	


«__» _______ 202_ г.                                                            _____________
                                                                                                          Подпись

	РЕГИСТРАЦИОННАЯ КАРТОЧКА СЛУШАТЕЛЯ
1. Фамилия, имя, отчество (если таковое имеется)
___________________________________________________________
2. Фамилия, имя, отчество  (если таковое имеется) на бел.яз.
___________________________________________________________
3. Число, месяц, год рождения________________________________________
3. Занимаемая должность____________________________________________
4. Образование ____________________________________________________
5. Кем направлен на обучение ________________________________________
6. Место работы и адрес предприятия__________________________________
________________________________________________________________
7. Домашний адрес_________________________________________________
8. Паспорт_________________________________________________________
 __________________________________________________________________
      (номер, серия, кем и когда выдан, личный номер)
9.  Телефон: мобильный ___________________ Домашний _____________
  Дата прибытия   «___» ________ 202_ г.
Я, _________________________________________________________________, выражаю согласие на сбор, обработку, хранение, использование и последующую (при необходимости) передачу персональных данных в целях проведения обучающего курса в филиале "Могилевский учебный центр ЖКХ" учреждения образования «Государственный учебный центр подготовки, повышения квалификации и переподготовки кадров «Жилком».
                                                                                         _____________
                                                                                                                                                                           (подпись)


[bookmark: _GoBack]С инструкцией по соблюдению охраны труда, пожарной безопасности и правилами внутреннего распорядка Областного центра ознакомлен(а). Об ответственности за предложение незаконного вознаграждения работникам Областного центра за выполняемую работу, входящую в круг их служебных (трудовых) обязанностей, предупрежден (а).
                                                                                     _____________
                                                                                                                        (подпись)
