
Директору ГАПОУ «ЛМК» 

Шуршукову Ю.Ю. 

выпускницы (ка) ________года  

специальности   

__________________________  

на базе _____ классов 

__________________________ 

__________________________ 

__________________________ 
                          (ФИО по паспорту) 
фамилия (по диплому) 

__________________________  

дата рождения _____________ 

проживающей (го) по адресу: 

__________________________

__________________________

__________________________  

тел._______________________ 

паспортные данные: 

серия______номер__________  

кем и когда выдан 

__________________________

__________________________

__________________________  
 

 

 

ɿɸʗɺʃɽʅʀɽ 

 

Прошу выдать архивную справку об учебе за период                                                                                                               

с ______________г. по _______________г. 
             ʜʘʪʘ                              ʜʘʪʘ 
 

 

      Дата                                                                                         Подпись  


