Директору Государственного автономного

 профессионального образовательного учреждения

 Чукотского автономного округа 

«Чукотский полярный техникум посёлка Эгвекинот»
С.Н. Гаврилову
От _____________________________________
(Ф.и.о. указывается в родительном падеже)

_____________________________________
	Фамилия ___________________________
Имя _______________________________
Отчество ___________________________
Дата рождения ______________________
Место рождения ____________________
___________________________________
	Гражданство ________________________

Документ, удостоверяющий личность ___________________________________

Серия ___________ № ________________

Кем и когда выдан ___________________

___________________________________
___________________________________


проживающего по адресу__________________________________________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________________контактный телефон_______________________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня в Чукотский полярный техникум  посёлка Эгвекинот для обучения по специальности
_____________________________________________________________________
(код и наименование специальности) 
По очной/заочной  форме обучения, со сроком обучения _______________.
На бюджетной основе или на внебюджетной основе (нужное подчеркнуть)

В создании специальных условий при проведении вступительных испытаний в связи с инвалидностью или ограниченными возможностями здоровья: нуждаюсь/не нуждаюсь (нужное подчеркнуть)
«____» _________ 2018 года     Подпись поступающего ___________/_____________/
           (дата подачи заявления)                                                                                                               (расшифровка подписи)
О СЕБЕ СООБЩАЮ СЛЕДУЮЩИЕ ДАННЫЕ

1.Национальность_____________________________________________________________
2. Образование (указать)_______________________________________________________
(основное общее – 9 классов; 10 классов; 11 классов)

3. Сведения о предыдущем уровне образования и документе об образовании, его подтверждающем (аттестат, свидетельство об обучении, справка - нужное подчеркнуть) серия _________ № _______________________________ дата выдачи ________________
4. Отношение к воинской обязанности  военнообязанный/невоеннообязанный
5. В предоставлении места в общежитии:  нуждаюсь /не нуждаюсь  (нужное подчеркнуть)
Сведения о родителях (опекунах, ближайших родственниках)

1. Мать ____________________________________________________________________________
1.1. Адрес проживания (телефон) ____________________________________________________________________________________
1.2 Место работы (телефон) ____________________________________________________________________________________
2. Отец _____________________________________________________________________________
1.1 Адрес проживания ____________________________________________________________________________________
1.2 Место работы _____________________________________________________________________
3. О себе дополнительно сообщаю _____________________________________________________________________________________

СОГЛАСНО ПРАВИЛАМ ПРИЕМА ПРИЛАГАЮ СЛЕДУЮЩИЕ ДОКУМЕНТЫ

обязательные документы

1. Оригинал документа государственного образца об образовании 

2. Оригинал или ксерокопию документа удостоверяющих его личность, гражданство 

3. СНИЛС

4. ИНН

5. Медицинский полис

6. Медицинская карта

7. Медицинская справка формы 086 – у, с указанием отсутствия противопоказаний к получению выбранной специальности
8. Фотографии 2 шт. размером 3х4

дополнительные документы 
1. Свидетельство о рождении

2. Справка о составе семьи

(для лиц, имеющих право на льготы)
1. Справка об установлении инвалидности.
2. Документы, подтверждающие социальный статус. 
Я подтверждаю, что получаю  среднее профессиональное образование впервые

___________________(подпись)
Я ознакомлен(а) с Уставом техникума, Свидетельством о государственной аккредитации и Лицензией на право ведения образовательной деятельности по выбранной профессии, специальности

___________________(подпись)

Я даю согласие на обработку своих персональных данных в порядке установленном ФЗ-153 от 27.07.2006 года «О персональных данных»

___________________(подпись)[image: image1.png]



