                                                                                                                      Директору
                                                                               ЧОУ ДПО «УЦ «Академия Безопасности»
                                                                                                          Колпакову А.В.
                                                                             От _____________________
                                                                                                      ________________________
   



                                                                    Заявление

_________________________(ФИО) в связи _____________(причина) просит оформить дубликат удостоверения (номер, дата выдачи)* обученного  по договору (номер, дата)**

       ____________( подпись)    _____________(расшифровка подписи)



*-если известна информация.
**- если известна информация.
