ЗАЯВКА
на участие в конкурсе «Лучший тракторист-машинист» в 2024 году среди учащихся очной формы обучения образовательных организаций Амурской области
Организация__________________________________________________________________
                                                           (наименование образовательного учреждения/филиала)
заявляет об участии____________________________________________________________
                                                                                                   (Ф.И.О. конкурсанта)
в конкурсе «Лучший тракторист-машинист» в 2024 году среди учащихся очной формы обучения образовательных организаций Амурской области
Краткая информация о конкурсанте:
Дата рождения_________________________________________________________________
Паспортные данные (серия, номер, когда и кем выдан) _____________________________________________________________________________
Адрес регистрации (проживания) участника ____________________________________________________________________________
Место работы (учебы) _____________________________________________________________________________
Стаж работы по специальности __________________________________________________________________________
Образование (профессия (специальность)) _________________________________________________________________________
Квалификационный разряд (при наличии) ____________________________________________________________________________
Контактный телефон___________________________________________________________
Реквизиты заявителя (образовательного учреждения/филиала): _____________________________________________________________________________
юридический адрес и фактический адрес, ф.и.о. и телефоны контактного лица; факс; e-mail; официальный сайт)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Сведения о сопровождающем лице (если есть):
Фамилия, имя, отчество ____________________________________________________________________________
Должность____________________________________________________________________
Контактный телефон___________________________________________________________


Руководитель организации (филиала)  _______________         _________________________

__________________ 2024 г.
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