	Входящий регистрационный номер

от ______ «________» 20__ год
	Директору Красноярского филиала 

АО «ВО «Безопасность»  




З А Я В К А  НА ОБУЧЕНИЕ  от   «_____» __________ 20__г.

по дополнительной профессиональной программе

 «Обучение должностных лиц, входящих в составы 

эвакуационных комиссий организаций»

Форма обучения: заочная
	Наименование организации (полное и сокращенное)
	

	Юридический адрес
	

	Фактический адрес
	

	ФИО и должность руководителя 
	

	действует на основании
	

	ИНН/КПП организации
	

	Наименование банка
	

	Расчетный счет
	

	БИК
	
	ОКВЭД
	

	ОГРН
	
	Тел/факс
	

	ФИО слушателя*
	Должность
	Дата
 рождения
	Образование:
(1.Уровень, 2.Наименование образовательного учреждения,  3.Квалификация)

	1
	
	
	
	1.
2.

3.

	2
	
	
	
	1.

2.

3.


* возможно оформление списка работников на отдельном листе

Оплату за проведение подготовки гарантируем.
________________________________

___________           __________________________
  Должность лица, подписавшего заявку

                  подпись
  


ФИО

  

М.П.
Контактное лицо (ФИО полностью, должность)__________________________________________________

Контактный телефон _____________________________________ Email: ____________________________

ВСЕ ПУНКТЫ ОБЯЗАТЕЛЬНЫ К ЗАПОЛНЕНИЮ.
Стоимость обучения одного слушателя: заочное 1 500 руб. (в т. ч. НДС 20%).

Заполненную заявку можно направить по адресу: edu_kras@vosafety.ru, тел./факс (391)2902-903, 2902-905
Информация по предприятию и необходимые формы для заполнения можно найти  на сайте www.vosafety.ru.  (раздел «Обучение», далее «Красноярск»)
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