
«ОФОРМЛЯЕТСЯ НА БЛАНКЕ ПРЕДПРИЯТИЯ»

Директору 


АНО ДПО «Профессионал-центр»

М.В. Белан
Заявка на обучение

____________________________________ просит провести обучение, аттестацию и проверку 
(название предприятия, организации)
знаний сотрудников:                                                                                
 по курсу:  « Подготовка преподавателей, обучающих приемам оказания первой помощи пострадавшим.»
	№ п/п
	Ф.И.О. 

(без сокращений)
	Должность
	Дата рождения 
(число. месяц, год) 
	Вид обучения

Очное/очно-заочное (дистанционное)
	Образование

(высшее, среднее-профес- 

сиональное) 
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	…N
	
	
	
	
	


Оплату гарантируем. 

Банковские реквизиты: _____________________________
Руководитель          ____________      __________________

                                   (подпись)                               (Ф.И.О)

Главный бухгалтер ____________      __________________

                                   (подпись)                               (Ф.И.О)                                                                               

Контактное лицо:  _________________ Тел.______ 
Тел./фак. ___________ E-mail___________
Просим организовать проведение занятий с выездом преподавателя по адресу:  _______________________________________________________________________________________

Примечание: Выездное обучение организовывается от 10 человек

М.П

