ДИРЕКТОРУ
ЧОУ ДПО «Автосервис плюс»       Белышеву С.А.
______________________________________________________________________________

проживающего (ей) по адресу:_______________________________________________________________________
Заявление
Прошу принять меня в ЧОУ ДПО «Автосервис плюс» для обучения на курсах водителей категории «__________».
С Уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательными программами и др. документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен(а)


подпись заявителя
Во исполнение требований Федерального закона от 27.07.2006 года 152-ФЗ «О персональных данных» даю своё согласие ЧОУ ДПО «Автосервис плюс» на обработку моих персональных данных, указанных в данном заявлении.


___________

подпись заявителя

ФИО____________________________________________________________________________________

Паспорт серия_________номер__________________выдан__________кем_________________________

________________________________________________________________________________________

Дата рождения___________________место работы_____________________должность_______________

Контактный телефон______________________________________________________________________

«_____»_________________20___г                                         ______________________(_______________)
)
