
ФОРМА 1

Заявление 
о включении в список участников независимой оценки
уровня сформированных профессиональных компетенций в сфере консультанционных услуг 

Председателю 
комиссии по независимой оценке
_________________________
от _______________________
_________________________
__________________________
                                                       Проживающий (ая) по адресу:
_________________________
_________________________
_________________________
  Конт.телефон _____________
  E-mail ____________________




Прошу Вас допустить к независимой оценки уровня сформированных профессиональных компетенций в сфере оказания консультационных услуг и включить в список участников.
Перечень документов прилагаю
1. Анкета участника (форма 2)
2. Согласие на обработку данных (форма 3)
3. Копию паспорта или документа, удостоверяющей личность участника.

__________ ____________________  
подпись       расшифровка подписи
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