Генеральному директору 

Саморегулируемой организации Ассоциации

 «Альянс строителей Оренбуржья»
Таушеву А.А.
Заявка на обучение 

Прошу Вас провести обучение                        __________________________________________________________________________________                                                                  

                                                                                           (фамилия имя отчество полностью)
паспорт: серия __________  номер _________, выдан_____________________________________ _________________________________________________ от «____» _________________ 20___ г.
зарегистрированный по адресу: _________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
работающего(-ей) в   _______________________________________________________________,
                                                                                                                 (наименование организации ) 
состоящего (ей)  в СРО _____________________________________________________________
                                                                                                                       (наименование СРО)
по дополнительной профессиональной программе повышения квалификации «Повышение уровня профессиональной подготовки арбитражных управляющих».
Срок обучения: 24 ак. часа.

Форма обучения: заочная / очно-заочная
Контакты: тел.: _____________________________, e-mail: ________________________________
Почтовый адрес для высылки документов: __________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________ ___________________________
             подпись слушателя                                                 расшифровка подписи

«___» ____________ 2016 г.

