[bookmark: _GoBack]                                                   Директору ИРО  БГМУ
                                                        доценту Изосимовой В.Е.
                                                                                                   __________________________________________
                                                                                                                          (Фамилия, имя, отчество   -   полностью в род. падеже)
                                                                                                    ___________________________________________
                                                                                                    ___________________________________________
                                                                                                                                 должность, уч. степень, уч. звание
                                                                                                    ___________________________________________
                                                                                                                                            Наименование кафедры                                                  
                                                                                                  Сот. телефон________________________________
                                                                                                   эл. почта  ___________________________________
                                                                                                  СНИЛС_____________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
             Прошу Вас разрешить мне пройти повышение квалификации на кафедре педагогике и психологии 
На цикле: _________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
с  ____________________ по _________________.
Предыдущее повышение квалификации по педагогике проходил(а)  в ___________________(году)
ВУЗ, специальность по диплому, год окончания_____________________________________________
______________________________________________________________________________________
Фамилия по диплому о ВО___________________________
серия  диплома о ВО________________№ диплома о ВО_______________
На кафедре работаю с  _________  года.  
Я,  __________________________________________________________________________________, 
                                                            (Ф.И.О.  полностью)
 согласна (согласен) на обработку моих персональных данных для зачисления на циклы усовершенствования или переподготовки, оформления документации, связанной с оплатой  обучения  цикла и получением документов по окончании цикла: _______________________________________________  подпись                                                                                                                                                                                       
Для совместителя - оплату гарантирую из личных средств_______________________/подпись/
Штатный сотрудник, совместитель (нужное подчеркнуть) 
Срок очередного конкурса______________________________________________________________
Согласование в  управлении кадров БГМУ (дата, подпись сотрудника):__________________________________________________________________________

Дата___________             
                
        Путевка №                            выдана                                                Получена 

