Директору  ГАПОУ СО  «СТОТ»

В.И. Абеляшеву

           От мамы (отца)_________________
______________________________

Проживающего (-ей) по адресу:

______________________________
______________________________
_______________________________
                  Телефон: _______________________
Согласие с выбором профессии
    Я согласна (согласен) с выбором  сына (дочери) 
_________________________________________________________________
и его (ее) обучением в ГАПОУ СО  «СТОТ» по профессии 
__________________________________________________________________
С учредительными документами ГАПОУ СО  « СТОТ» ознакомлен (-а):

- Лицензия

- Устав

- Свидетельство государственной аккредитации

-Правила внутреннего распорядка обучающихся образовательного учреждения

___________________________

                                                                                                             (подпись)

«_____» ______________ 2019г.
