Директору

ГАПОУ «Агинский педагогический

 колледж им. Базара Ринчино» 
Мункуевой С.Б. 

_________________________________________
_________________________________________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять документы для рассмотрения и зачисления меня на курсы профессиональной переподготовки по программе «___________________________________
_______________________________________________________________________________»
с _____________________ 202__ года 
О себе сообщаю следующее:
	Фамилия


	
	Гражданство
	

	Имя


	
	Уровень образования (СПО, ВО)
	

	Отчество


	
	Фамилия, указанная в дипломе СПО, ВО
	

	Дата рождения


	
	Серия документа СПО, ВО
	

	СНИЛС

	
	Номер  документа СПО, ВО
	


Окончил (а) «____»_______________   _____ года _______________________________________________________________________________
                                           (наименование образовательного учреждения)

специальность________________________________________________________________) 
Квалификация ________________________________________
	Возраст
	· Менее 25 лет
	· 40-49 лет

	
	· 25-29 лет
	· 50-59 лет

	
	· 30-39 лет
	· 60 лет и старше


Место работы_________________________________________________________________

Должность___________________________________________
Только для женщин. Наличие детей до 3-х лет (да/нет) _____________
Контактный телефон ________________________
E-mail_________________________

Дата________________                                   Подпись_________________

