Директору 

НОУ ДПО «Балтийский учебный центр»
ЗАЯВКА НА ОБУЧЕНИЕ

                ___________________________________________________________________________
(наименование организации)
просит принять  наших сотрудников в количестве ________ человек для повышения квалификации по программе «Повышение квалификации по программе «_________

_______________________________________________________________________».
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1 Данные необходимые для внесения в реестр ФИС ФРДО. СНИЛС  и сведения о дате рождения слушателя  для граждан Российской Федерации (Данное требование установлено Постановлением Правительства РФ от 31.05.2021 № 825 «О федеральной информационной системе «Федеральный реестр сведений о документах об образовании и (или) о квалификации, документах об обучении»).
2 Подтверждающие документы имеются и хранятся в отделе кадров предприятия. Все учащиеся по состоянию здоровья могут работать по данной профессии.

Оплату гарантируем.

	Организация
	

	Юридический адрес
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	КПП

	Телефон / факс
	

	E-mail:
	

	Р/с №
	
	в
	

	К/с №
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        В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» дает согласие НОУ ДПО «Балтийский учебный центр» на обработку персональных данных своих сотрудников в целях, связанных с учебной деятельностью, на весь ее период, а также на период хранения в архиве документов, содержащих персональные данные.
Руководитель       _____________________       (________________________)
                                                Подпись                                                                  (Ф.И.О)
М.П.
Контактное лицо   _________________________       ____________________
                                                  ( Ф.И.О)                                                 (должность)

Телефон __________________________E-mail:_______________________
