
Директору ГБП ОУ РК «КМТК»  

__________________________________ 

от родителя/законного представителя 

обучающегося 

__________________________________ 
ФИО 

__________________________________ 
гр., курс 

__________________________________ 
специальность (профессия) 

__________________________________ 
Тел. 

 

 

Я, ___________________________________________________________________,  
ФИО родителя/законного представителя 

даю согласие на перевод моего □ сына/ □ дочери/ □ опекаемого (указать нужное)  

_____________________________________________________________________________ 

ФИО обучающегося, подлежащего переводу 

из группы ____________________________________________________________________ 
указать группу, наименование образовательной программы, форму обучения 

в группу __________ для обучения по профессии/специальности ______________________ 

_____________________________________________________________________________ 
                                                                                                                                                     указать наименование 

на _______курс на ___ семестр на базе □ основного/ □среднего общего образования, 

обучение за □ счет бюджетных ассигнований Республики Крым/ □ по договору об 

оказании платных образовательных услуг, на □очную/ □ очно-заочную/ □ заочную 

форму обучения. 

 

«______» ____________ 202_ г.     _________________ / ______________________________ 
дата предоставления согласия                        подпись родителя/законного представителя                       расшифровка подписи 

 

С условиями тренажерной подготовки в соответствии с требованиями ФГОС и МК ПДНВ- 

78 (с поправками) (при подготовке членов экипажей морских судов с использованием 

сетевой формы обучения) ознакомлен(а): _____________ / _____________________________ 
                                                                                             подпись родителя/законного представителя                       расшифровка подписи 

 


