Приложение № 2 

к Положению об аттестации НП МИСБФМ 
НЕКОММЕРЧЕСКОЕ ПАРТНЕРСТВО 

 «МЕЖРЕГИОНАЛЬНЫЙ ИНСТИТУТ СЕРТИФИЦИРОВАННЫХ БУХГАЛТЕРОВ И ФИНАНСОВЫХ МЕНЕДЖЕРОВ»


630102, г. Новосибирск, ул. Кирова, 44, офис 305 тел./факс (383)  210-33-84, e-mail: misbfm@gmail.com, www.misbfm.ru
АНКЕТА 
Претендента на аттестат НП МИСБФМ
	Фамилия
	
	
	Место для фотографии

	Имя
	
	Отчество 
	
	
	

	Дата рождения
	
	г.
	
	
	

	Паспорт серия
	
	№
	
	Дата выдачи
	
	
	

	Кем выдан
	
	
	

	Образование
	
	
	

	
	высшее, среднее (экономическое) профессиональное 
	
	

	Диплом №
	
	
	

	Учебное заведение
	
	
	

	Квалификация по диплому
	
	
	

	Специальность по диплому
	
	
	

	Год окончания
	
	
	Курс
	

	
	
	указывается студентами ВУЗов 

	Ученая степень, ученое звание
	


Сведения о стаже работы в должностях, требующих знания бухгалтерского учета,  или сведения 

об опыте преподавания по экономическим дисциплинам

	№ п/п
	Дата 
	Место работы
	Должность (для преподавателей – указать должность и наименование преподаваемой дисциплины)

	
	поступления
	увольнения
	
	

	1.  
	
	
	
	

	…
	
	
	
	


Сведения о последнем месте работы
	1. 
	Полное наименование организации
	

	2. 
	Краткое наименование организации
	

	3. 
	ИНН организации
	

	4. 
	Почтовый адрес (с индексом) организации
	

	5. 
	Ваша должность
	

	6. 
	Электронный адрес организации
	

	7. 
	Телефон организации
	


	Адрес постоянной регистрации 
	
	
	

	
	индекс
	
	республика, край, область

	
	
	

	город
	район, поселок, улица, дом, квартира

	Адрес фактического места жительства
	
	
	

	
	индекс
	
	республика, край, область

	
	
	

	город
	район, поселок, улица, дом, квартира

	Телефон контактный
	
	
	
	факс
	
	
	

	
	код
	номер
	
	код
	номер

	Телефон домашний
	
	
	
	e-mail
	

	
	код
	номер
	
	


	Документ об оплате за аттестацию:

	№ платежного документа
	
	от
	«
	
	»
	
	20
	
	г.

	сумма 
	
	плательщик
	

	Дата заполнения анкеты
	
	
	Личная подпись
	


