	ФГБОУ ВО  «Казанский национальный исследовательский технологический университет»  (ФГБОУ ВО «КНИТУ»)
                    Проректору по режиму и безопасности
 Руководителю курсов  по подготовке защиты         государственной тайны

	

	от______________________________________________________,
(Ф.И.О. полностью)

дата рождения __________________________________________,
зарегистрированного (проживающего) по адресу: _______________________________________________________

_______________________________________________________.
паспортные данные: серия_________№_____________________, 

выдан __________________________________________________, ______________________дата выдачи  «___»______  ______года.
Контактные телефоны ____________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня в число слушателей на обучение по программе повышения квалификации «_________________________________________________________________»
обьемом ________часов  в ФГБОУ ВО «КНИТУ» по очной форме обучения, 
сроком  c______ по_________20____г.
стоимостью _______________________________________________________рублей
Уровень образования:

   - бакалавр;      - специалист;      - магистр;      - среднее профессиональное

Окончил(а) ______________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
                             (наименование образовательной организации, серия и номер документа об образовании и год выдачи)
Место работы ___________________________________________________________________
Должность ______________________________________________________________________
Форма допуска___________________________________________________________________
Служебный телефон ______________контактный тедефон слушателя_____________________ e-mail:_____________________
Контактное лицо от организации, направляющей на обучение__________________________

Тел._____________________________ эл.почта_______________________________________
Дата «___»___________  ______года

Подпись слушателя __________________

Поступающие, представившие заведомо ложные документы (информацию), несут ответственность, предусмотренную законодательством Российской Федерации
	


С Уставом, Лицензией на право осуществления образовательной деятельности и приложениями к ней, Свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ней, Правилами внутреннего распорядка ФГБОУ ВО «КНИТУ», образовательной программой и ее учебным планом, Положением о порядке оказания платных образовательных услуг по образовательным программам высшего образования и дополнительным образовательным программам ознакомлен(на). 









____________________

(подпись, дата)                 
Даю согласие на обработку персональных данных сроком на 5 лет только в целях реализации повышения квалификации по данному курсу.









____________________

(подпись, дата)
Для оформления договора необходимо указать ваши реквизиты:
	Название организации:
	

	Почтовый адрес:
	

	Юридический адрес:
	

	ИНН/КПП
	

	Расчетный счет:
	

	Банк:
	

	БИК:
	

	Корр.счет:
	

	Ф.И.О. Руководителя организации:

	Должность руководителя организации:

	Действует на основании (Положения, Устава)


Памятка:
Начало работы курсов в первый день обучения -  в 10.00 часов   по адресу:

Республика Татарстан, г. Казань, ул. Сибирский тракт, 41  ИХТИ ФГБОУ ВО «КНИТУ»
Остановка транспорта «Халитова»  (Компрессорный завод).

         Подробную информацию о программе, условиях обучения можно узнать по телефонам (факс):

(843) 273-96-61 руководитель курсов – начальник ОЗГТ, доцент, к.э.н. Чеканова Наталья Алексеевна ,            (843) 231-89-92   Мажорова Наталья Робертовна, а также    на сайте ФГБОУ ВО «КНИТУ».
E-mail для отправки заявок, вопросов и предложений по учебному процессу – UZI@KSTU.ru; 
Адрес для почтовой переписки :  420015 г.Казань, ул.К.Марса, 68, ФГБОУ ВО  «КНИТУ», Начальнику ОЗГТ Чекановой Н.А.

       Для заключения договоров: ИДПО КНИТУ- вед.менеджер, к.т.н.  Ахмедзянова Дамира Мазитовна,  эл.адрес - Akhmedzyanovadm@corp.knrtu.ru ; конт. тел. +7 965-596-65-54; адрес 420029 г.Казань, ул.Попова, 10, приемная ИДПО, сделать отметку - Курсы повышения квалификации ГТ.
Слушатели , прибывшие на курсы, должны иметь при себе:

- справку о допуске к государственной тайне и предписание на выполнение задания;

- ксерокопию лицензии на работу со сведениями, составляющими государственную тайну или письмо организации  о наличии разрешения на работы с государственной тайной;

- паспорт гражданина РФ и его копию;
- ксерокопию диплома об образовании;
- копию платежного поручения (в случае задержки оплаты – гарантийное письмо от руководителя организации);
- договор о прохождении обучения и приложения к нему;

- оригинал заявление на прохождение курсов.

Заявку на обучение необходимо выслать не позднее 14 дней до начала курсов.

