
 И.о.директору 

ГБПОУ «Красноармейское профессиональное училище» 

  М.Н.Раковой 

 от 

__________________________ 

(Ф.И.О.) 
 

 
Фамилия ______________________________ 

Имя ___________________________________ 

Отчество _______________________________ 

Дата рождения _________________________ 

Телефон _______________________________ 

E-mail_________________________________ 

Гражданство ___________________________ 

Документ, удостоверяющий личность  

паспорт серия __________ № ________________, 

Выдан: «______»   _______________20_____г 

Код подразделения:_______________________ 

Кем выдан: ________________________________ 

__________________________________________ 

Место рождения: ___________________________ 

__________________________________________ 

АДРЕС РЕГИСТРАЦИИ:    АДРЕС ПРОЖИВАНИЯ: 
 
Область:  ____________________________________  

Район:  ______________________________________  

Город (село)  _________________________________  

Улица: ___________________________________________  

Дом: _____________________________________________  

Индекс: __________________________________________  

 

 

Область:  ____________________________________  

Район:  ______________________________________  

Город (село)  _________________________________  

Улица: ___________________________________________  

Дом: _____________________________________________  

Индекс: __________________________________________  

 

окончивший (ая)  ___   классов в  ____________________________________________________________________  

 ________________________________________________________________________________________________  

 (наименование учебного заведения)  

Аттестат   серия: _________ № __________________________________  _________________г. 

 дата выдачи 

Средний балл: ____________ 

Получение среднего профессионального образования по программе подготовки квалифицированных рабочих, 

служащих впервые, повторно (нужное подчеркнуть) 

Льгота: 

 инвалид 

 семья с инвалидом ____________ 

 малообеспеченная семья 

 многодетная семья 

 неполная семья 

 полное государственное обеспечение 

 сирота с опекой 

 сирота без опеки 

 другое _____________________

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять документы для поступления в ГБПОУ «Красноармейское профессиональное училище» для обучения 

по общеобразовательной программе подготовки квалифицированных рабочих, служащих___________________ 

________________________________________________________________________ 

                                                                                (наименование программы подготовки)  

по очной форме получения образования на бюджетной основе / 

по договору с оплатой стоимости обучения (нужное подчеркнуть) 

О себе сообщаю следующее: 

Иностранный язык: ___________________ 

В общежитии нуждаюсь / не нуждаюсь. 

 (нужное подчеркнуть) 

С копиями лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельства о государственной 

аккредитации  образовательной деятельности по образовательным программам и приложения к ним                                                                                               

    Ознакомлен  (не ознакомлен)  

(нужное подчеркнуть)                                                        _______________                      (подпись поступающего)



 

Медгруппа: 

 основная  подготовительная   специальная

 

Дополнительная информация _____________________________________________

Оригинал аттестата (документа установленного образца об обучении в общеобразовательном 

учреждении) для зачисления в ГБПОУ «Красноармейское профессиональное училище» 

обязуюсь предоставить до ______________________ 

____________ 

(подпись  

поступающего) 
С правилами обработки персональных данных ознакомлен(а):  ____________ 

(подпись  

поступающего) 

 

________________ 

(подпись 

законного 

представителя 
Согласен (согласна) на обработку своих персональных данных в порядке, установленном 

Федеральным законом от 27 июля 2006г. №152-ФЗ «О персональных данных» 

____________ 

(подпись  

поступающего) 

________________ 

(подпись 

законного 

представителя 

 

 
 

 

Страховое свидетельство: №______________________________________________ 

ИНН: серия __________№ ________________________ дата выдачи _____________ 

 

Согласно Правилам приёма прилагаются следующие документы: 

   

   

   

   

 
 

Дата заполнения__________                                                     Подпись  ___________ 

 

 

Технический секретарь: ________________________________ 

 

Ответственный секретарь: ______________________________ 
 


