
Директору
ЧОУ ДПО «Учебный центр охраны труда»
Киселевой Наталье Викторовне
Телефон: 59-22-35
proftrud@gmail.com

ЗАЯВКА НА ОБУЧЕНИЕ
Название организации_______________________________________________________________
Просим обучить дистанционно/очно нашего работника(ов) по программе (отметить ): 
1) Обучение мерам пожарной безопасности для руководителей организаций, индивидуальных предпринимателей, лиц, назначенных руководителем организации, индивидуальным предпринимателем ответственными за обеспечение пожарной безопасности, в том числе в обособленных структурных подразделениях организации 
2) Обучение мерам пожарной безопасности для руководителей эксплуатирующих и управляющих организаций, осуществляющих хозяйственную деятельность, связанную с обеспечением пожарной безопасности на объектах защиты, лиц, назначенных ими ответственными за обеспечение пожарной безопасности 
3) Обучение мерам пожарной безопасности для ответственных должностных лиц, занимающих должности главных специалистов технического и производственного профиля, должностных лиц, исполняющих их обязанности, на объектах защиты, предназначенных для проживания или временного пребывания 50 и более человек одновременно (за исключением многоэтажных жилых домов), объектов защиты, отнесенных к категориям повышенной взрывопожароопасности, пожароопасности
4) Обучение мерам пожарной безопасности для лиц, на которых возложена трудовая функция по проведению противопожарного инструктажа 
	№
п/п
	Фамилия Имя Отчество (полностью)
	Должность, профессия
	Причина проверки знаний
(первичная, очередная, внеочередная)
	E-mail
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	снилс
	Дата рождения

	
	

	
	
	
	
	


Оплату гарантируем.
	Юридический адрес 
	

	Почтовый адрес
	

	


	ИНН
	

	
	КПП
	

	
	ОГРН
	

	Наименование плательщика
	

	Банковские реквизиты
	Расчетный счет
	

	
	Банк
	

	
	Кор/счет
	

	
	БИК
	


Полное наименование организации:
Сокращенное наименование организации:
	ФИО
	

	Должность
	

	Основания для подписи договора (Устав, Доверенность, Положение)
	


Контактное лицо:
Тел.:
E-mail:
	Директор
	
	
	

	(уполномоченное лицо)
	подпись
	ФИО

	МП
	


Заявка направляется почтовым отправлением, электронной почтой (E-mail: proftrud@gmail.com) 
