Додаток 1
	
	Директору Державного гемологічного центру України Лисенку О.Ю.


	
	П.І.Б. ___________________________________________________________________________________________________

індекс, поштова адреса:

___________________________________________________________________________________________________

паспорт: серія_______номер_________________виданий___________________________________________________________

_________________________________

дата видачі _______________________

 освіта____________________________№ диплома __________________________________________________________________



Заява
         Прошу допустити мене до складання підсумкового іспиту для отримання Свідоцтва про підвищення кваліфікації державного зразка. 

До заяви додаю: 

1. Копію диплома про вищу освіту.
2. Копії свідоцтв встановленого зразка, отриманих за програмами курсів підготовки експертів-гемологів.       

Оплату гарантую.

Дата








Підпис

