Київський міжгалузевий інститут підвищення кваліфікації

01135, м. Київ-135, вул. Дмитрівська,71

________________________________________________________________________________

(прізвище, ім'я, по батькові)

________________________________________________________________________________

(місце роботи)

________________________________________________________________________________

(посада)

________________________________________________________________________________

(адреса підприємства та телефон)

Заява

Прошу допустити мене до кваліфікаційного іспиту за програмою підвищення кваліфікації 

працівників та керівників підрозділів фінансових установ,

 відповідальних за проведення фінансового моніторингу

До заяви додаю ксерокопію паспорта (1, 2 стор.)

Паспортні дані ______________________________________________________________

(серія та номер, назва органу, що видав паспорт та дата видачі)

___________________________________________________________________________

"___" _________________200_ р.




____________________

Дата заяви






     (особистий підпис)
"____"_____________ 200_ р.




   ________________________

   Дата прийому заяви





    Підпис особи, яка прийняла заяву






