Регистрационный номер __________  

Директору  ГАПОУ «Казанский колледж технологии и дизайна»

Даутову И. Ф. 

от

	Фамилия ________________________________

Имя ____________________________________

Отчество ________________________________

Дата рождения ___________________________

Проживающего(ей) о по адресу _____________

________________________________________

телефон _________________________________
	Гражданство __________________________________

Документ, удостоверяющий личность _____________

______________________________________________

серия ______________ № ________________________

когда и кем выдан ______________________________

______________________________________________

СНИЛС _______________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня для обучения по специальности

________________________________________________________________________________________

а также (в случае конкурса по выше указанной специальности) по специальностям:

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

	по очной
	
	, 
	
	 заочной
	
	форме обучения

	на места, финансируемые из бюджета
	
	,

	с полным возмещением затрат
	
	.


О себе сообщаю следующее:

	
	;


Окончил в _________ году 9 (11) классов общеобразовательной организации

	Образовательную организацию   начального профессионального образования                                                  
	
	;

	Образовательную организацию   среднего профессионального образования
	
	;

	другое
	
	.

	Аттестат
	
	/диплом
	
	серия
	
	№
	
	.

	Иностранный язык: английский
	
	, немецкий
	
	, французский
	
	, другой
	
	
	
	,

	не изучал(а)
	
	.


При поступлении имею следующие льготы ___________________________________________________
.

Документ, предоставляющий право на льготы_________________________________________________
.

	Общежитие: нуждаюсь
	
	, не нуждаюсь
	
	.


Нуждаюсь в особых условиях при проведении вступительных испытаний (для людей с инвалидностью\ОВЗ)
	 нуждаюсь
	
	, не нуждаюсь
	


Отец (Ф.И.О., место работы, должность, телефон) ____________________________________________

________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________

Мать (Ф.И.О., место работы, должность, телефон) _____________________________________________

________________________________________________________________________________________

	“
	
	”
	
	20     г.
	
	

	Среднее профессиональное образование получаю
	
	(подпись поступающего)

	впервые
	
	, не впервые
	
	.
	
	

	С Уставом колледжа, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, Правилами приема и условиями обучения в данном образовательном учреждении, правилами подачи апелляций  и локальными актами колледжа, регулирующими вопросы организации учебного процесса ознакомлен (а):
	
	(подпись поступающего)

	С датой предоставления подлинника документа об образовании ознакомлен (а):
	
	(подпись поступающего)

	На обработку своих персональных данных в порядке, установленном ФЗ от 27.06.2006г №152-ФЗ «О персональных данных»
	
	(подпись поступающего)

	согласен     , не согласен 
	
	
	
	.

	Подпись ответственного лица приемной комиссии
	
	(подпись поступающего)

	“
	
	”
	
	20      г.
	
	


