


Зав. Вольским филиалом ГАПОУ СО «БТА» 
Г.Г. Николаевой
от гр. ________________________________ _____________________________________
дата рождения:________________________

проживающего(ей) по адресу :   __________ ______________________________________
______________________________________
Паспорт:   _____________________________
______________________________________



					ЗАЯВЛЕНИЕ


     Прошу принять меня на профессиональное  обучение по программе профессиональной подготовки
 по профессии  
 
С условиями обучения  ознакомлен (а) _______________________

При подаче заявления ознакомлен (а) со следующими нормативными документами:
1.Устав образовательного учреждения 
2. Положение о филиале 
3.Лицензия на право ведения образовательной деятельности образовательного учреждения с приложением.
4.Свидетельство о государственной аккредитации образовательного учреждения с приложением.

К заявлению прилагаю следующие документы:
1. Копия паспорта.
2. Копию документа о предшествующем образовании: ______________________________
3. Фото 3х4: _____ шт.
4. __________________________________________________________________________



Свидетельство установленного образца выдается обучающемуся при условии посещаемости занятий, отсутствия задолженности по дисциплинам и учебной практики, успешной сдачи квалификационного экзамена. 
Ознакомлен ___________________________


«___» ______ 20 ____ г.	    	Подпись ________________________________
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