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НА БЛАНКЕ ПРЕДПРИЯТИЯ

Заявка на обучение по охране труда 

по программе для руководителей и специалистов организаций
	_________________________________________________________________________________

	(полное название предприятия)

	_________________________________________________________________________________

	(сокращенное название предприятия)

	просит принять наших сотрудников в количестве
	
	человек 

	
	
	

	для обучения по охране труда по курсу:
	для руководителей и специалистов (40 час.)

	

	Дата начала занятий:
	
	
	
	20
	
	г.

	

	Список учащихся прилагается.

	Оплату гарантируем.
	

	юридический адрес
	

	
	Индекс, административный округ, город, улица, дом

	

	фактический адрес 
	

	
	Индекс, административный округ, город, улица, дом

	

	адрес для переписки 
	

	
	административный округ, город, улица, дом

	

	Наш расчетный счет №
	

	в
	

	БИК
	
	к/с
	

	ИНН
	
	КПП
	

	
	
	
	

	Директор
	
	
	

	
	Подпись
	
	Фамилия И.О.

	МП
	
	
	

	Контактное лицо
	
	
	

	
	Фамилия И.О.
	
	Должность

	Телефон
	
	
	

	Факс
	
	
	


Приложения:

1. Список учащихся.
2. Копии документов о первичном обучении (при очередной проверке знаний)

Приложение 1
Список учащихся

	№
	Фамилия,

Имя, Отчество
	Должность, профессия
	Год

рождения
	Образование
	Примечание

	1. 
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	


Приложение 2

При проверке знаний необходимо приложить КОПИИ ДОКУМЕНТОВ О ПЕРВИЧНОМ ОБУЧЕНИИ (копии).
