ЗАЯВКА

на участие в проекте

«Твой профессиональный выбор-2»

	Фамилия
	

	Имя
	

	Отчество
	

	

	Город
	

	Название учебного заведения
	

	Факультет
	

	Специализация
	

	Курс
	

	

	Почему вы хотите принять участие в проекте?
	

	О чем вы хотели бы рассказать зрителям проекта? (тезисы, не более 200-250 слов)
	


Заполненную заявку необходимо отправить по электронной почте на адрес edu@garant.ru.

Спешите! Всего для участия в проекте в этом году будет отобрано только 30 студентов и аспирантов!

