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17 августа 2013 года
Минск, парк им. М.Горького
АНКЕТА-ЗАЯВКА НА УЧАСТИЕ
В правой колонке отметьте знаком «V» или «X» классы, в которых хотите участвовать:
	№
	Практические классы:
	Отметки:

	1
	Основное ресторанное блюдо из мяса
	

	2
	Основное ресторанное блюдо из птицы
	

	3
	Основное ресторанное блюдо из рыбы
	


Необходимо разборчиво заполнить все пункты от руки печатными буквами или на компьютере:
	ФИО
	

	Дата рождения
	
	Гражданство
	

	Место работы
	

	Должность
	 
	Специальность/ разряд/ квалификация
	 

	Полный адрес работы,

в т.ч. почтовый
	 

	
	Индекс
	Город
	Страна

	Рабочий телефон (с кодом города)
	
	Моб./тел.
	E-mail:


	Домашний адрес
	
	Д/тел.

	Краткое резюме о своей профессиональной деятельности:

опыт работы; членство в проф. организациях; участие в профессиональных соревнованиях, награды;

другие достижения.
	


С формулами соревнований ознакомлен и со всеми условиями и правилами согласен (подпись/дата)
___________                                 / ___«        »___ _______2013г._
ОПЛАТА: для оформления счета указываются реквизиты организации:

Организация:____________________________________________________________           ____________
Юридический адрес:__________________________________________________          ________________

Фактический адрес:_______________________________________________          ____________________

Полное наименование банка:___________________________________         ________________________

Расчетный счет: ___________________________                                           ____________________________

БИК:____________________________ УНП:________________________ ОКПО:_____            ____________    
ФИО руководителя/должность:__________________________________________________          _______ 
Действует на основании____________________________________________________________         ____ 
Телефон:___________________________ Факс:__________________   e-mail:__      ___________________ 
М. П. 

При оплате как физическое лицо указываются паспортные данные:

ФИО плательщика:_____________________________________________________   __________________

Серия:________ Номер:__________________________ Дата выдачи:____________         ______________
Кем выдан:____________________________________________________________                                      _
Личный номер:___________________________ ___        Телефон:                                 __________________
Место жительства (регистрации):________________________________________________ ___________
