Приложение
	Директору КАУ ДПО «АИРО имени 

А. М. Топорова»  

М.В. Дюбенковой

_____________________________________
            _____________________________________


Заявление.

Прошу зачислить меня на обучение по дополнительной профессиональной программе профессиональной переподготовки специалистов «Менеджмент в образовании» на договорной (платной) основе в форме очно-заочного обучения с использованием дистанционных образовательных технологий и электронного обучения объемом 260 часов с «____» _____________ 2026 по «____» ___________ 2027.
Я ознакомлен(а):

с лицензией КАУ ДПО АИРО имени А.М. Топорова на осуществление образовательно деятельности по дополнительным профессиональным программам 
______________                                                                                                                 
подпись

с уставом КАУ ДПО АИРО имени А.М. Топорова   

                          ______________
подпись

с дополнительной профессиональной программой профессиональной переподготовки (объёмом часов, учебным планом, учебным графиком)                                      

_______________
подпись

с правилами внутреннего распорядка слушателей КАУ ДПО АИРО имени А.М. Топорова

_______________ 

подпись

с положением об итоговой аттестации обучающихся по дополнительной профессиональ-  ной программе профессиональной переподготовки                             
_______________
                подпись
О себе сообщаю следующие данные:

_____________________________________________________________________________
Ф.И.О. (полностью)

Дата рождения________________________________________________________________
Образование (подчеркните) среднее профессиональное, высшее

Квалификация_________________________________________________________________

Место работы_________________________________________________________________

Должность________________________________________________________________
Домашний адрес (индекс)_______________________________________________________ _____________________________________________________________________________
Контактный телефон__________________________________________________________

E-mail________________________________________________________________________

Дата_________________________                                   Подпись___________
