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«Легче, чем пожар тушить, нам его предупредить»

ЗАЯВКА НА ОБУЧЕНИЕ ПО ПОЖАРНО-ТЕХНИЧЕСКОМУ МИНИМУМУ

	Наименование организации
	

	Адрес юридический
	

	Адрес почтовый
	

	Должность руководителя
	

	Действует на основании
	

	Ф.И.О. руководителя полностью
	

	ИНН/КПП
	
	

	Банковские реквизиты 

(р/с, к/с, БИК, наименование банка)
	

	ОКВЭД
	

	Контактное лицо (ФИО)
	

	Телефон, факс
	

	E-mail:
	

	Оплата за обучение будет произведена
	наличными           
	
	безналичным расчетом
	

	Вид обучения (очно/дистанционно)

	Стоимость
	Количество слушателей

	
	
	


Желаемые сроки обучения (месяц): _____________________________________________________

	ФИО слушателя
	Должность слушателя
	e-mail cлушателя

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Подпись руководителя организации или доверенного лица ________________________ (Ф.И.О.)

                                                                                      М.П.
СПАСИБО ЗА ВАШ ВЫБОР!
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