[e[ale
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NYILATKOZAT

Tanulé neve
SzUletési neve

Sziletési helye

Sziletési ideje

Anyja sziletési neve

Allandé lakcime

Levelezési cime

Telefonszama

E-mail cime

Gyakorlati oktatast biztosité gazdalkodoé szervezet (ev., Bt., Kft., stb) adatai

Neve

Cime

Telefonszama

E-mail cime

Gyakorlati oktatas
helye

A gyakorlati oktatast végzo szakember adatai

Név

Sziletési hely

SzUletési id6

Gyakorlati oktatas irsz. varos u.
helye hsz. e. a. megye

Telefonszama

Szakmai végzettsége

Szakmunkas vizsga szakma neve
szakmai bizonyitvany szdma
Mestervizsga szakma neve
bizonyitvany szama
Egyetem
Alulirott, gazdalkodo szervezet ( ev., Bt., Kft., stb,_

-e kijelentem, hogy a
szakképesités gyakorlati oktatasat a szakmai gyakorlat teljes idejére vallalom.
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BUDAPESTI KOMPLEX SZC KEZMUVESIPARI SZAKGIMNAZIUMA

Megfelel§ szakmat kérjiik bejeldlni!

Szakképesités neve OKJ szama Gyakorlati ido

O Fogtechnikus 54 724 02 3év
[J Képzb- és iparmUvészeti 5421111 2¢év
munkatars (6tvos)

O Kreativ fotografus 54 211 13 2 év
[J Ortopédiai mUszerész 54 726 02 2¢év

Tudomasul veszem (vessziik), hogy a szakképesités megszerzésére iranyulé képzés esetén — a
gyakorlati képzés

e megszervezéséért,
o végzéséért és
e a gyakorlati oktatas feltételeinek biztositasaért
nem kérhetek, és nem fogadhatok el koltség hozzajarulast, illetve koltségtéritést.

Datum:

201

alairas

Kérjuk a nyilatkozatot olvashatdan, nyomtatott nagy bettkkel toltsék ki! Ha valamelyik adat a nyilatkozat leaddsa utan valtozik,
kérjuk, haladéktalanul jelezze intézménylink felé irdsban, személyesen

Hivatkozasok:

L A személyes adatokat a személyi igazolvannyal megegyez&en kérjuk kitolteni Ha on kalféldon szuletett, akkor kérjik a sztletési
hely mellett adja meg az orszagot is

2. Atelefonszdmokat kérzetszamokkal kérjik megadni, példdul: 06-1-314-2651
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