
НЧОУ ДПО «Учебно-курсовой комбинат» ККО ООО «ВДПО» 

 

Наименование программы повышения квалификации: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

АНКЕТА   СЛУШАТЕЛЯ * 

                (к анкете приложить копию Диплома об образовании) 

  

Ф.И.О. (полностью) 

  Дата рождения  

Количество полных лет (выбрать из списка)   

менее  25 лет   25 - 29 лет   30 -39 лет  

 

40 - 49 лет            50 - 59 лет   60 лет и старше  

Место работы  

Занимаемая должность  

Стаж работы по специальности   

Образование (среднее профессиональное, высшее профессиональное)  

Телефон, факс, электронная почта  

Ваш мобильный телефон ___________-  

 

* Заполняя Анкету, Вы выражаете согласие на обработку своих персональных данных. 

Эти данные будут использованы исключительно для целей образовательного процесса с 

соблюдением требований Российского законодательства. Срок предоставления 

персональных данных – 5 лет. 

 

 

Да, я согласен. Подпись слушателя ________________ 


