Уведомление

	(ФИО)



Настоящим  уведомлением я, 
уведомлен, что в соответствии с основными образовательными программами подготовки квалифицированных рабочих и служащих, основными образовательными программами подготовки специалистов среднего звена, реализуемых ГАПОУ АО «Астраханский агротехнический техникум» по профессиям 23.01.17 Мастер по ремонту и обслуживанию автомобилей и специальностям 35.02.16 Эксплуатация и ремонт сельскохозяйственной техники и оборудования, 23.02.06 Техническое обслуживание двигателей, систем и агрегатов автомобилей в учебные планы включено изучение профессиональных модулей для получения дополнительных профессий: «Водитель автомобиля» (категории «В», «С»),  Тракторист-машинист сельскохозяйственного производства, Тракторист. 

Для допуска к освоению данных профессиональных модулей в процессе обучения мне необходимо будет пройти медицинское обследование для получения и предоставления в техникум медицинского заключения о наличии (об отсутствии) у водителей транспортных средств (кандидатов в водители транспортных средств) медицинских противопоказаний, медицинских показаний или медицинских ограничений к управлению транспортными средствами, включающее также обследования врачом-психиатром (в психиатрическом диспансере) и врачом-наркологом.
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