                                                     Директору ГБПОУ БПромТ Иванову В.Г.
                                                                             от _________________________________
                                                                             ___________________________________

___________________________________
                                                                             Паспорт серии______ №______________
Кем и когда выдан___________________
___________________________________
                                                                             прописан по адресу г.________________
                                                                             ___________________________________
                                                                                                     Возраст (полных лет на момент

                                                                           зачисления) _________________________                                                                                                                                                                  
 ИНН_______________________________
   Тел.________________________________
Заявление
            Прошу зачислить меня в ГБПОУ БПромТ для получения платного обучения на краткосрочных курсах профессиональной подготовки водителей транспортных средств категории ___________.

Подпись___________________                                          Дата ______________________            
