Заявка
[bookmark: _GoBack]Просим зарегистрировать на семинар  08-10.04.2024г. от 
                                                                                ________________________________________________________________________________________________
(для юр.лиц: наименование организации, ее реквизиты, ФИО и должность руководителя, на основании какого документа действует; для физ.лиц: ФИО плательщика, адрес регистрации места жительства) 
Участник(и):_______________________________________________________________  
(ФИО участников(а)) 

Электронная почта ______________________________________________                                                      
Название  оператора  электронного документооборота в учреждении для возможности подписания документов при помощи ЭЦП (СБИС, Контур Диадок, Тензор и т.д. )____________________________

ФИО исполнителя, телефон____________________

Дата ____________________
