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ЗАЯВКА
на участие в Межрегиональной школе молодых библиотекарей
(4–5 сентября 2025 года)

Фамилия имя отчество ______________________________________________________

Название учреждение (полное с указанием населенного пункта, где расположено) 

__________________________________________________________________________

Должность ________________________________________________________________

Стаж работы в учреждении ___________________________________________

Контактные данные (телефон, электронная почта и др.) __________________________________________________________________

С положением о Межрегиональной школе молодого библиотекаря ознакомлен:
________________________________________________________________

