
 

Директору 

Кам’янського енергетичного 

фахового коледжу 

Олені МОЛОЧОК 

 

   ___________________________________ 
                                               (ПІБ) 

   ___________________________________ 
                                     (спеціальність) 

    __________________________________  
      (група) 

   ___________________________________ 
                   (дата народження) 

           ___________________________________ 
                                                                                                 (контактний телефон) 

 

 

 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу Вас перевести мене за власним бажанням на дуальну форму здобуття 

фахової передвищої освіти. Попередня згода на забезпечення мене дуальною 

формою навчання на робочому місці отримана від ___________________________  

______________________________________________________________________ . 
(назва підприємства, організації) 

Гарантійний лист з підприємства / довідку з місця роботи мною надано 

(необхідне підкреслити). Зобов’язуюся виконувати індивідуальний план навчання 

2024-2025 навчального року.  

Зі змістом Положення про дуальну форму здобуття фахової передвищої освіти 

у Кам’янському енергетичному фаховому коледжі та графіком освітнього процесу 

ознайомлений.  

 

 

 

 

_______________                 _______________ 
дата                                       підпис  

 

 

 

 

 

 

Погоджено: 

Завідувач відділення електричної  

інженерії та будівництва _______________  

Голова ЦК ________________  

 

 


