
Директору  

ЧОУ ДПО «Центр-плюс» 

Шрамко А.П. 
 

                                                                                           

ЗАЯВКА 
на прохождение обучения  

 

________________________________________________________________________________ 
(наименование организации) 

 

просит зачислить на обучение по программам повышения квалификации следующих работников: 

 

№ 

п/п 

Ф.И.О. 

(полностью) 

Дата 

рождения 

(полностью) Должность 

Уровень 

образования 

Среднее/СП

О /ВО 

СНИЛС 

Серия 

документа о 

Среднем/ВО/

СПО 

 

Номер 

документа о 

Среднем/ВО/

СПО 

Дата 

выдачи 

документа о 

Среднем/ВО

/СПО 

Наименование 

квалификации/вид 

деятельности 

Направления 

обучения по 

перечню 

программ 

1.  

 

  

 

  

 

     

2.  

 

  

 

  

 

     

3.  

 

  

 

  

 

     

   

 *Работники согласны на обработку персональных данных (ФЗ № 152-ФЗ от 27.07 2006 г. «О персональных данных») 

 

Ответственный исполнитель:    ___________________                       ____________ 

                                                                ФИО (полностью)                             подпись 

              Телефон:   ____________________ 

              Е-mail:       ____________________ 

 

 

*Для формирования договора прикрепить реквизиты или карту партнера организации 
 

М.П. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Перечень направлений: 

 

1. Подготовка и повышение квалификации работников эвакуационных органов в области ГО и РСЧС; 

2. Обучение работающего населения в области ГО и защиты от ЧС; 

3. Обучение неосвобожденных работников, уполномоченных на решение задач в области ГО и защиты населения и территорий от ЧС, 

ФОИВ, ОМСУ и организаций; 

4. Персонал группы А (радиационная безопасность при выполнении работ с использованием приборов и аппаратов, генерирующих 

ионизирующие излучение). 


