
 РЕГИСТРАЦИОННАЯ КАРТОЧКА_______________ 

участника обучения в учебном центре по технике Idea и Midea в г.Киеве 
(Обучение производится – по мере комплектации групп) 

 
Программа обучения (нужное – отметить): 
Монтаж, пуско-наладка, сервисное и техническое обслуживание бытовых и полупромышленных сплит систем. 

Диагностика оборудования, поиск и устранения неисправностей. 

 

Подбор VRF MDV систем, монтаж, пуско-наладка и сервисное обслуживание и ремонт. 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

Ф.и.о.  ______________________________   __________________________    

Город проживания ____________________   __________________________    

Контактный телефон __________________   __________________________    

e-mail ______________________________   __________________________    

Образование и специальность __________   __________________________    

 ___________________________________   __________________________    

Дата рождения ______________________  

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Организация, которую представляете ____   __________________________    

 ___________________________________ ______________________________________ 

Рабочий телефон ____________________   __________________________    

Рабочий e-mail _______________________   __________________________    

Ваша должность в организации _________   __________________________    

Время работы в сфере кондиционирования  __________________________    
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Настоящим подтверждаю, что Я согласен пройти обучение по указанной программе в 

специализированном учебном центре по технике Idea и Midea в г.Киеве, обязуюсь выполнять 

правила техники безопасности, требования руководителя учебного процесса, соблюдать 

вежливость и правила проживания в гостинице. 

 
Примечание: О начале занятий или в случае смещения даты начала занятий Вы будете 

обязательно уведомлены лично, или через руководителя Вашей организации. 
 

 ___________________________________            ____________________ ФИО, подпись 
 

Дата заполнения: «_____» _______________20___ г.  

 

___________________________________________________________________________ 

Печать  и название организации (если Вас направляет на обучение организация) 

_____________________ (ФИО, подпись руководителя) 


