Заявка на удостоверение и обучение машиниста стрелового автомобильного крана.
Директору 

Учебного Центра

ООО «_______________»  (не заполняется, если от частного лица) просит вас провести аттестацию по специальности машинист стрелового автомобильного крана следующих сотрудников:

	№ п/п
	ФИО аттестуемых (без сокращений)
	Дата рождения аттестуемых
	Стаж работы по специальности (машинистом стрелового автомобильного крана)
	Название организации (не заполняется, если от частного лица)

	1.
	Иванов Иван Сергеевич
	15.03.1987
	2 года
	ООО «АБВ»

	2.
	Петров Сергей Иванович
	20.12.1965
	12 л.
	ООО «АБВ»

	3. 
	Сидоров Андрей  Геннадьевич
	06.06.1975
	5 л.
	ООО «ВБА»

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


М.П.                                         Ген. директор                                                      Петров С.И.

Реквизиты для выставления счета прилагаем, фотографию для удостоверения предоставим.
Контактное лицо Петров С.И.

Телефон: 8 916 111 22 33

