                                                                        Капитану морского порта ________________________ 
                                                                                                        
                                                                          ______________________________________________

                                                                         От ____________________________________________
[bookmark: _GoBack]                                                                                                         ф. и. о. и дата рождения дд.мм.гг.
                                                                          ______________________________________________


                                                                         Проживающего: ________________________________
                                                                        ______________________________________________
                                                                      Телефон_______________________________________
                                                                 
З А Я В Л Е Н И Е
Прошу направить в МКК для прохождения квалификационных испытаний с целью:
Нужное подчеркнуть:
-   первичного получения квалификационного документа;
-   обмен квалификационного документа на более высокий уровень;
-   продление квалификационного документа при отсутствии справок о плавании (длительный перерыв в работе)

Для занятия должности_______________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
«_____»_____________20___г.                             	              ___________________________________
(подпись)

Я, _________________________________________________________________________________________________, 
выражаю свое согласие на обработку отделом дипломирования ____________________________ филиала ФГБУ «АМП Сахалина, Курил и Камчатки» в течение неопределенного срока моих персональных данных в соответствии с ФЗ "О персональных данных" от 27.07.2006 г.  № 152-ФЗ с целью соблюдения положений Приказа Минтранса РФ от 15.03.2012 г. № 62 в редакции Приказа Минтранса РФ от 13.05.2015 г. № 167 в объеме сведений, предоставленных мною в ходе дипломирования, с правом совершения специалистами отдела дипломирования   действий, предусмотренных упомянутым Приказом.
Подтверждаю, что ознакомлен с положением Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены.
«_____»_____________20___г.                       		                __________________________________
(подпись)

