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 Заявление

Прошу зачислить меня на обучение по дополнительной профессиональной программе профессиональной переподготовки/ повышения квалификации (нужное подчеркнуть) «___________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________________________________» 
(наименование программы)
С уставом Академии, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с дополнительной образовательной программой, с локальными нормативными документами, регламентирующими особенности организации и осуществления образовательного процесса в ФДОиПК, порядком оказания платных образовательных услуг, а также с документами, устанавливающими права и обязанности слушателей/обучающихся ознакомлен (в том числе через сайт Академии).
Оплату за обучение гарантирую после заключения договора.

_________________      ____________________            _____.____________.20____ г. 
            подпись                             ФИО

