
Государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение 

«Троицкий медицинский колледж» 

 

 

 

Я, абитуриент (ФИО)___________________________________________________________ 

 

не возражаю изучать английский язык в ГБПОУ «Троицкий медицинский колледж» 

 

 

 

«______»_______________20_____г 

 

______________________________ 

                                                                                           (подпись) 

 

 

 

 

Государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение 

«Троицкий медицинский колледж» 

 

 

 

Я, абитуриент (ФИО)___________________________________________________________ 

 

не возражаю изучать английский язык в ГБПОУ «Троицкий медицинский колледж» 

 

 

 

«______»_______________20_____г 

 

______________________________ 

                                                                                           (подпись) 

 

 

 

 

 

Государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение 

«Троицкий медицинский колледж» 

 

 

 

Я, абитуриент (ФИО)___________________________________________________________ 

 

не возражаю изучать английский язык в ГБПОУ «Троицкий медицинский колледж» 

 

 

 

«______»_______________20_____г 

 

______________________________                                                                                     

                                                                                               (подпись) 


