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на целевую подготовку специалиста с общим высшим и специальным высшим образованием, специалиста (рабочего) со средним специальным образованием, рабочего (служащего) с профессионально-техническим образованием
_____________________________________________________________________________
(наименование заказчика)
просит обеспечить места для получения образования на условиях целевой подготовки специалистов, рабочих, служащих для ____________________________________________
(наименование организации,
_____________________________________________________________________________
(государственного органа), форма собственности (для негосударственных организаций – доля собственности государства _____________________________________________________________________________
в установленных фондах) и местонахождения организации (государственного органа), заинтересованной в подготовке специалистов),
_____________________________________________________________________________
основной вид деятельности в соответствии с общегосударственным классификатором Республики Беларусь ОКРБ 005-2011 «Виды
_____________________________________________________________________________
экономической деятельности» (для сельскохозяйственных, перерабатывающих и обслуживающих сельское хозяйство организаций, _____________________________________________________________________________
организаций, осуществляющих предпринимательскую деятельность по производству сельскохозяйственной продукции)
в следующих учреждениях образования по специальностям, квалификациям (профессиям
рабочих, должностям служащих): 
Учреждение образования «Жировичский государственный аграрно-технический колледж»_ _
(наименование учреждения образования)
5-04 08 12-01 «Техническое обслуживание и ремонт сельскохозяйственной техники»,________ 
(наименования специальностей
Техник-механик 
квалификаций (профессий рабочих, должностей служащих),
_________________________   1 место, срок обучения 3 года 6 месяцев__     __________________ 
количество мест, планируемый срок обучения)
5-04 08 12-01 «Техническое обслуживание и ремонт сельскохозяйственной техники»,________ 
(наименования специальностей
Техник-механик 
квалификаций (профессий рабочих, должностей служащих),
_________________________   1 место, срок обучения 2 года 6 месяцев__     __________________ 
количество мест, планируемый срок обучения)
5-04- 08  12-03 «Эксплуатация энергетического оборудования в сельском хозяйстве                         
(наименования специальностей
Техник-электрик 
квалификаций (профессий рабочих, должностей служащих),
_________________________   1 место, срок обучения 3 года 6 месяцев__     __________________ 
количество мест, планируемый срок обучения)

_____________________________________________________________________________
(наименование организации (государственного органа), гарантирующей выполнение условий договора о целевой подготовке специалиста с высшим образованием, специалиста (рабочего) со средним специальным образованием, рабочего (служащего) с профессионально-техническим образованием)
гарантирует в случае необоснованного расторжения или невыполнения условий договора о целевой подготовке специалиста с высшим образованием, специалиста (рабочего) со средним специальным образованием, рабочего (служащего) с профессионально-техническим образованием, в том числе необоснованного отказа в приеме на работу по полученной специальности, присвоенной квалификации и (или) степени выпускнику, направленному на работу, перенаправленному на работу, или в случае незаконного увольнения молодого специалиста, молодого рабочего (служащего) возмещение средств, затраченных государством на подготовку специалиста, рабочего, служащего, в порядке, определяемом Правительством Республики Беларусь.
 
	______________________________               _________
	_________________________

	               (наименование должности служащего)                                                         (подпись)
	(инициалы, фамилия)


М.П.*
______________________________
* При ее наличии.
 

