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	А Н К Е Т А


1. ЛИЧНЫЕ ДАННЫЕ
	Фамилия 
	
	

	Имя 
	
	

	Отчество*
	
	

	Дата рождения
 (день/месяц/год)
	
	

	Пол
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          мужской 

	         женский


2. ПОЧТОВЫЙ АДРЕС
	Номер дома, улица 
	
	
	Квартира
	
	

	Город, индекс
	
	
	Страна
	
	

	Телефон 
	
	
	Эл. адрес
	
	


3. ПРЕДПОЧИТАЕМОЕ НАПРАВЛЕНИЕ ОБУЧЕНИЯ
	
	Историко-краеведческая лаборатория «Природа и культура Зауралья»

	
	         Лингвистический лабиринт «Открытие Китая»

Образовательный туризм

	


4. УРОВЕНЬ ВЛАДЕНИЯ РУССКИМ ЯЗЫКОМ
	
	Продвинутый
	
	Средний

	
	Начальный
	
	Нулевой


	

	5. Предполагаемая дата въезда в  РФ   ___        ____________  2019 Г.

	
	

	6. Я бы хотел(а) получить приглашение на участие  в Летней школе  на свой электронный адрес:

	
	Да
Нет, отправьте его на следующий адрес:




7. НЕОБХОДИМЫЕ ДОКУМЕНТЫ
	
	Заявление (согласно установленной форме)

	
	Краткая биография (CV)

	
	Копия заграничного паспорта (страница с фотографией)

	
	Копия диплома, академической справки или аттестата о среднем образовании
Мотивационное письмо

	


8. ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ,  кОТОРУЮ БЫ ВЫ ХОТЕЛИ СООБЩИТЬ
___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

Я подтверждаю, что предоставленная мной информация является полной и точной. Я ознакомлен с условиями в Летней школе «Академия успеха – 2019», а также с тем, что неполная информация или дезинформация могут аннулировать данную заявку.
Дата _____/_________/_______(день/месяц/год)                  Подпись ________________________

Я даю согласие на использование персональных данных исключительно 
в целях участия в Летней школе «Академия успеха – 2019г.» и получения сертификата о прохождении обучения,.
Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление действий 
в отношении моих персональных данных, которые необходимы для достижения указанных выше целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, передачу третьим лицам для осуществления действий по обмену информацией, обезличивание, блокирование персональных данных, а также осуществление любых иных действий, предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации.
Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в течение срока хранения информации.

Данное согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению.  

Я подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле 
и в своих интересах.

«____» ___________ 2019 г.        Подпись /____________/__________________ 
                                                                                                              расшифровка подписи            
Заявки должны быть отправлены на электронную почту elisowa@yandex.ru
до 10 июня 2019 года
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