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ЗАЯВЛЕНИЕ

[bookmark: _GoBack]Прошу принять меня в число слушателей дополнительной общеобразовательной программы «Академический английский язык».


	Дата_____________
	Подпись_____________



С нижеперечисленными документами ознакомлен:

	Свидетельство о регистрации юридического лица
	
	

	
Лицензия на осуществление образовательной деятельности Университета 
(с приложениями)
	
	(подпись)

	

Устав Университета;
	
	(подпись)

	
Порядок приема на обучение по дополнительным профессиональным программам в ИПКП ФГБОУ ВО ПГУПС
	
	(подпись)

	

Правила внутреннего распорядка обучающихся
	
	(подпись)

	

Согласен(на) на обработку моих персональных данных в целях организации обучения
	
	(подпись)

	
	
	(подпись)


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