Директору   ОГБПОУ «Кривошеинский агропромышленный техникум» 
ЗАПОЛНЯТЬ РАЗБОРЧИВО!!!
	Фамилия

	Документ, удостоверяющий личность:

	
	Серия ______      № ___________________________________

	Имя

	

	
	Кем выдан:


	Отчество

	

	Дата рождения
	Когда выдан:


Место регистрации/ место проживания: (в т.ч. индекс)_________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
Телефон (код города)______________дом._______________сот._____________________
Состав семьи (полная, неполная, многодетная, сирота,инвалид) _________________________________________________
Информация о родителях:
Мать____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(ФИО, место работы, должность, контактный телефон)
Отец____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(ФИО, место работы, должность, контактный телефон)
ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить меня в Бакчарский филиал ОГБПОУ «Кривошеинский агропромышленный техникум»  для обучения по основной профессиональной образовательной программесреднего профессионального образования:
Подготовка квалифицированных рабочих и служащих (ПКРС)___________________________________________

подготовкаспециалистов среднего звена (ПССЗ) _____________________________________________________

профессиональная подготовка _________________________________________________________________

по форме обучения  очной         , очно-заочной          , заочной 

в рамках контрольных цифр                места по договорам  с оплатой стоимости обучения
со сроком обучения______________________________      

О себе сообщаю следующее:
Образование:          основное общее (9кл.);         полное среднее (11кл.);      НПО;       другое;
(нужное подчеркнуть)
Окончил(а)в ____________ году  ____________________________________________________________________

Аттестат / диплом   Серия __________N__________________________   Дата выдачи  ___________________

Иностранный язык:английский            немецкий            французский

Нуждаемость в общежитие     ДА_______, НЕТ ________                                                        
Образование получаю по программам:
[bookmark: _GoBack]ППССЗ                                                             ППКРС	
Впервые            не впервые                    Впервые           не впервые                                 _____________________
(Подпись поступающего)
С Уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности и приложениями к ней, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к нему, Правилами приема и условиями обучения в ОГБПОУ «Кривошеинский агропромышленный техникум», содержанием ОПОП ознакомлены:

"___"_______________ 2019г.                                                                 	  ____________________________ 
	    (Дата заполнения)									(Подпись поступающего)
	  _______________________________
		  (Подпись родителей для несовершеннолетнего)
С датой предоставления подлинника документа об образовании 29.08.2019г.ознакомлен(а):   
____________________
				    (Подпись поступающего)
Согласен(а) на обработку своих персональных данных, в порядке установленном ФЗ от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных»  _________________________
(Подпись поступающего)
Секретарь по приему ______________________/___________________________________________/
			Подпись                       				Расшифровка (Ф.И.О.)
