	
	И.о. ректора федерального государственного бюджетного образовательного учреждения высшего образования «Академия хорового искусства имени В.С. Попова» 
А.В. Соловьёву от 
______________________________________
______________________________________
(фамилия, имя, отчество)
проживающего(ей) по адресу:_______________________________
__________________________________________________________________________________________________________________
(адрес регистрации указывается с почтовым индексом)
Паспортные данные: ____________________________________________________________________________
Место работы: __________________________________________________________________________________________________________________
Тел.__________________________________
E-mail ________________________________




Заявление

Прошу зачислить меня слушателем по дополнительной профессиональной программе повышения квалификации «__________________________________________________________________________________________________________________________________________________», реализуемой в рамках федерального проекта «Творческие люди» национального проекта «Культура» в 2024 году.
Форма обучения: очная с применением дистанционных образовательных технологий. Объем образовательной программы – ___ часов.

К заявлению прилагаю:
· копию паспорта,
· копию СНИЛС,
· копию документа об образовании,
· согласие на обработку персональных данных,
· справку с места работы,
· анкету слушателя,
· копию документа, подтверждающего смену фамилии (свидетельство о браке, о расторжении брака, о смене имени и фамилии) (при необходимости).
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