      
	
Регистрационный № ____________
Дата: «____» ____________ 20___ г.
	Директору   Государственного бюджетного профессионального образовательного учреждения Астраханской   области «Астраханский губернский техникум»  
А.З. Джумартов


	
ЗАЯВЛЕНИЕ


	
Фамилия __________________________________________
Имя ______________________________________________
Отчество __________________________________________
Дата рождения _____________________________________
Место рождения ____________________________________
Гражданство _______________________________________


Документ удостоверяющий личность: ______________________________________________
серия _________№__________, выдан: «____» ____________ 20___ г. ___________________
_______________________________________________________________________________
Зарегистрирован (а) по адресу: ____________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Телефон: _______________________________________________________________________


	Прошу принять меня в Государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение Астраханской области «Астраханский губернский техникум» для обучения по программам среднего профессионального образования по профессии, специальности:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
по очной форме обучения;
[bookmark: _GoBack]◻ за счет средств областного бюджета (в рамках контрольных цифр приема);
◻ на места по договорам об оказании платных образовательных услуг 

О себе сообщаю следующее: окончил (а) в ___________ году ___________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
(наименование учебного заведения)
Образование: ◻ основное общее (9 кл); среднее общее (11 кл); ◻ НПО; ◻ СПО
◻ Аттестат / ◻ Диплом   Серия ______________ № ___________________

Иностранный язык: ◻ английский, ◻ немецкий, ◻ французский, ◻ другой  ____________
◻ не изучал 
[bookmark: _gjdgxs]

	Среднее профессиональное образование по профессии, специальности получаю: ◻ впервые, ◻ не впервые
	_______________________
           подпись абитуриента

	







Ознакомлен (а) с:

	- Уставом ГБПОУ АО «Астраханский губернский техникум»         

	_______________________
           подпись абитуриента

	- Лицензией на право осуществления образовательной деятельности

	_______________________
           подпись абитуриента

	- Свидетельством о государственной аккредитации образовательной деятельности по образовательным программам и приложениям к нему (или отсутствием свидетельства)

	
_______________________
           подпись абитуриента

	- Датой предоставления оригинала документа об образовании и (или) квалификации

	_______________________
           подпись абитуриента

	Согласен(а) на обработку своих персональных данных в порядке, установленном  Федеральным Законом от 27 июля 2006г. №152-ФЗ «О персональных данных»
	_______________________
           подпись абитуриента

	
Подтверждаю правильность предоставленных мною сведений        _______________________
                                                                                                                                                                  подпись абитуриента


























	



