Директору ИТ (филиала) ДГТУ в г.Волгодонске 
 И.В.Столяру 
______________________
              (фамилия)
______________________,
                                                                           (имя, отчество)
                                                                                         проживающего по адресу:
                                                                                         _______________________
                                                                                         _______________________
                                                                                        тел.____________________

                                                 
Заявление


	Прошу зачислить меня в контингент слушателей Института технологий (филиал) ДГТУ в г. Волгодонске по программе повышения квалификации «_____________________________________________________________________»  по очной форме обучения, в объеме _____ часа. 
	Согласен(а) на обработку персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных».
                                   ______________                     __________________
                                           (Дата)                                         (Подпись)


