 Директору ГБПОУ КМТТ И. В. Гоголю
_________________________________

                                                                                        (ФИО полностью, печатными буквами)

_________________________________

                                                                                          зарегистрированного по адресу:

_________________________________

_________________________________

                                                                                          тел. дом. ________________________

                                                                                          тел. раб.  ________________________

                                                                                          тел. сот.  ________________________

серия, номер паспорта______________

дата выдачи ______________________

кем выдан________________________

дата рождения ____________________

                                                                       Получаете профессиональное 

                                                            образование  впервые?

            


     да______ нет_____

Уровень предшествующего образования

__________________________________

__________________________________

                                                                                   Квалификация____________________








       _________________________________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять меня на  обучение по основной программе профессионального обучения (ОППО): профессиональной подготовки, переподготовки, повышения квалификации (нужное подчеркнуть)

по профессии: водитель транспортных средств категории ______(«В», «С») 
_____________________________________(с прицепом, без прицепа), 

___________________ (с механической, автоматической трансмиссией)

С программой, согласованной с ГИБДД ознакомлен (а)_____________
срок обучения       месяца с                             2016  по                              2016
______________                                                                                         __________________

          дата                                                                                                         личная подпись 

