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	ЗАЯВКА АБИТУРИЕНТА* 

	

	ИНФОРМАЦИОННО-КОНСУЛЬТАЦИОННЫЕ УСЛУГИ
ПО ВЫБОРУ ПРОФЕССИИ
	ЦЕНА, РУБ.

20 000

	
	

	ИНФОРМАЦИЯ ОБ АБИТУРИЕНТЕ
	ФОТО (3Х4)

	
	

	Фамилия:
	
	

	Имя:
	
	

	Отчество:
	
	

	Дата рождения:
	
	

	Город проживания:
	
	

	Адрес:
	
	

	Паспорт:
	
	

	

	КОНТАКТНАЯ ИНФОРМАЦИЯ

	Телефоны:
	
	Электронная почта:

	д.т.
	
	
	

	р.т.
	
	
	

	с.т.
	
	
	

	

	ОБРАЗОВАНИЕ

	(название образовательного учреждения, годы обучения)

	

	

	ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ

	(обучение в детских студиях, кружках, художественных школах и т.д.,  название учреждения, годы обучения)


	ПЛАНИРУЕМОЕ НАПРАВЛЕНИЕ ПОДГОТОВКИ (отметить нужное)
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АКТЕРСКОЕ ИСКУССТВО (Артист драматического театра и кино)          

	РЕЖИССУРА КИНО И ТЕЛЕВИДЕНИЯ (Режиссер неигрового кино и телефильма)
РЕЖИССУРА КИНО И ТЕЛЕВИДЕНИЯ (Режиссер анимации и компьютерной графики)
ПРОДЮСЕРСТВО (Продюсер телевизионных и радиопрограмм)
КИНООПЕРАТОРСТВО (ТЕЛЕОПЕРАТОР)                                                                            
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* Заполняя заявку, я даю свое согласие на обработку моих персональных данных в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных».
	Дата:
	
	

	Подпись абитуриента:
	
	


