Форма заключения органа Госавтоинспекции по субъекту РФ, о соответствии учебно-материальной базы автошколы требованиям, включенным в положение о лицензировании автошкол 2014. 

Приложение №3

____________________________________________________________________
наименование органа Госавтоинспекции по субъекту Российской Федерации
ЗАКЛЮЧЕНИЕ

№_______                                                                          «___» ___________20 __ г.

Настоящее заключение предоставлено___________________________________







     (указываются полное и (в случае если имеется) _______________________________________________________________________________________________
сокращенное наименование (в том числе фирменное наименование), организационно-правовая форма

_______________________________________________________________________________________________
юридического лица, фамилия, имя и (в случае если имеется) отчество индивидуального предпринимателя,

_______________________________________________________________________________________________
наименование и реквизиты документа, удостоверяющего его личность)

_______________________________________________________________________________________________

Учебно-материальная база для образовательных программ подготовки водителей автомототранспортных средств  категорий (подкатегорий) ____________________________________________________________________ 
                                            (указываются соответствующие категории (подкатегории))
по адресу (адресам) места (мест) осуществления образовательной деятельности

_______________________________________________________________________________________________
(указываются адреса оборудования учебных кабинетов)

_______________________________________________________________________________________________
(указываются адреса закрытых площадок или автодромов)

соответствует установленным требованиям.

Срок действия настоящего заключения до «___» ___________20 __  г.                 по адресу осуществления образовательной деятельности ___________________ ____________________________________________________________________ 

Срок действия настоящего заключения до «___» ___________20 __ г.         по адресу осуществления образовательной деятельности ___________________ ____________________________________________________________________ 

Срок действия настоящего заключения до «___» ___________20 __ г.                  по адресу осуществления образовательной деятельности ___________________ ____________________________________________________________________
____________________________________        _________________________           _________________________
     (должность уполномоченного лица)                               (подпись

                  (фамилия, имя, отчество
                                                                                      уполномоченного лица)                     уполномоченного лица)
М. П.

