ЗАЯВКА
на участие в отраслевом конкурсе профессионального мастерства 
[bookmark: _Hlk197427451]«Технолог в автомобилестроении / Водитель-испытатель»

Организация	(указать полное наименование организации) заявляет о своем намерении принять участие в отраслевом конкурсе профессионального мастерства в номинации: ____________________________________________________________________________________,
(«Технолог в автомобилестроении» или «Водитель-испытатель»)
по направлению: _____________________________________________________________________,
(указать направление номинации согласно п. 1.3 Положения).
С Положением о проведении конкурса ознакомлены и согласны. 
[bookmark: _Hlk197426816]Оплату вступительного взноса гарантируем.
Полноту и достоверность сведений, указанных в настоящей заявке, гарантируем. 
Уведомлены о том, что участники конкурса, представившие недостоверные данные, не допускаются к участию в конкурсе или снимаются с участия в конкурсе в процессе его проведения.
К заявке прилагается согласие на обработку персональных данных.

Сведения о Претенденте на участие в конкурсе
[bookmark: _Hlk128641377]Фамилия, имя, отчество _______________________________________________________
Занимаемая должность ________________________________________________________

	1. 
	Число, месяц, год рождения (указать в формате ДД.ММ.ГГГГ)
	

	2. 
	Образование (высшее, среднее профессиональное, иное) (указать специальность по диплому или иному документу об образовании и/или квалификации)
	

	3. 
	Стаж работы на предприятии (в организации)
	

	4. 
	Стаж работы на занимаемой должности
	

	5. 
	Прохождение курсов повышения квалификации, профессиональной подготовки / переподготовки (указать наименование курсов, количество часов, тему, специальность, год, организацию, выдавшую документ, вид документа)
	

	6. 
	Иная информация (по усмотрению)
	

	7. [bookmark: _Hlk128641483]
	Контактный телефон 
	

	8. 
	Адрес электронной почты 
	


	
_________
	
     _____________
	
___________________________________

	(дата)
	(подпись кандидата)
	               (расшифровка подписи)



М.П.
Руководитель организации          _________   _________         ______________ 
(должность)			        (дата)        (подпись)    (расшифровка подписи)

Председатель первичной           _________   _________      _______________
профсоюзной организации             (дата)      (подпись) (расшифровка подписи)


