Руководителю ЧОУ ДПО «УПК» 
Заявление на обучение 29.06.2020
Прошу зачислить меня в учебную группу для прохождения обучения по
программе -   _____________________________________________________________________________ 
группа № _______________________________________________________________ 
	Фамилия
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Имя
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Отчество
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Дата рождения
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                       Дата                  Месяц                                           Год                                
Адрес проживания: Город_______________________________Район______________________________________

	       Телефон

	8
														
	СНИЛС

														

	


	   Личная электронная почта ____________________________________________________________     Образование                                                                                                                                            Среднее образование -    9(8) кл. - среднее общее;      11 (10) кл. - основное общее       (нужное подчеркнуть) ;                                                                       Среднее-профессиональное -     ПТУ,     техникум,        колледж         (нужное подчеркнуть);                                                                                                                              Высшее   высшее-специалитет,    высшее-бакалавриат,     высшее- магистратура;       (нужное подчеркнуть) .                                                          Документ о высшем, средне-профессиональном образоании или свидетельство о профессии                                                                                                                                                                                                                                                            Серия____________________  № _____________________________Выдан «____» _____________   _________ г.                                   Какой организацией выдан _____________________________________________________________________   Для повышения разряда, при отсутствии свидетельства о профессии, представить копию трудовой книжки.
Место работы ______________________________________________________________________________________
ИНН организации___________________________________________    
 Должность  _________________________________________________________________________   Разряд________
 С лицензией на право ведения образовательной деятельности, Уставом Учреждения, Порядком оказания ЧОУ ДПО «УПК» платных образовательных услуг, формами документов, выдаваемых по окончании обучения, режимом занятий, Положением о распорядке дня слушателя, Положением о формах, периодичности и порядке текущего контроля успеваемости, промежуточной и итоговой аттестации обучающихся, информацией о ведущемся видеонаблюдении, ознакомлен.

        (Дата)__________   (Личная подпись)______________________   (Расшифровка подписи)___________________________
Даю согласие ЧОУ ДПО «УПК» на обработку следующих персональных данных: фамилия, имя, отчество, год рождения, данные об образовании, место работы, место жительства, занимаемая должность, телефон, электронная почта, СНИЛС, диплом, данные из трудовой книжки (полученных от меня и/или от третьих лиц, с учетом требований действующего законодательства РФ). В случае предоставления мною Учреждению персональных данных третьих лиц, я заявляю и гарантирую, что мною получено согласие этих лиц на передачу их персональных данных Учреждению и обработку этих персональных данных Учреждением.

Согласие дается на следующие действия с персональными данными: получение, обработка, передача, хранение, уничтожение, печатание, размножение, копирование как на бумажных носителях, так и в автоматизированном виде, а так же передачу моих данных в ЕИЦ ДО РФ.
(Дата)__________   (Личная подпись)_____________________   (Расшифровка подписи)___________________________
 Область аттестации (Код)__________________ ________________________________________________                                    

	Группа допуска    2,   3,   4,   5                    До 1000 В.          До и свыше 1000 В.  (нужное подчеркнуть)                                                                                                                              
Проходит аттестацию в качестве какого персонала:    инспектирующего,        оперативного,        ремонтного,               оперативно-ремонтного,            административно-технического,             электротехнологического,       управленческого персонала,          специалиста                   (нужное подчеркнуть)
Причина проверки знаний  Первичная       Периодическая          Внеочередная          (нужное подчеркнуть) 


начало обучения «      »______________ 20          окончание обучения «    »_______________ 20    
