	Ректору ФГОУ ВО «Самарский государственный институт культуры» О.С.Наумовой

	от
	

	
	

	адрес
	

	
	

	тел.
	

	эл.почта
	


ЗАЯВЛЕНИЕ

	Я,
	

	
	фамилия, имя, отчество

	прошу зачислить меня на обучение по программе повышения квалификации / профессиональной переподготовки (нужное подчеркнуть)

	«Актуальные практики работы с актером в процессе создания инклюзивного спектакля»

	

	

	Окончил(а) в
	
	году
	

	
	
	
	наименование учебного заведения

	документы о профессиональном образовании

	

	диплом (серия, номер и дата выдачи)


	фамилия, указанная в дипломе



	специальность, квалификация


	Паспортные данные:
	серия
	
	№
	
	дата выдачи
	

	

	выдан
	

	
	наименование и код подразделения



	Дата рождения  
	

	Место работы  
	

	Должность
	

	
	

	Ученое звание
	

	Стаж работы:
	Общий 
	
	педагогический 
	

	СНИЛС
	
	
	


С уставом «СГИК», с лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с Положением об обработке и защите персональных данных, с условиями оплаты обучения ознакомлен(а). 
В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку своих персональных данных.
	
	
	

	дата
	
	подпись


