Зачислить на _____ курс по специальности
_________________________________________

_________________________________________

_________________________________________

_________________________________________

_________________________________________

Директор ________________________________

Приказ №______ от «____» __________20 ___г.

Директору государственного профессионального образовательного учреждения «Анжеро-Судженский педагогический колледж»

от ______________________________________

_________________________________________

_________________________________________

(Ф.И.О. абитуриента)

проживающего ___________________________

_________________________________________

(указать точный адрес постоянной  прописки (в паспорте),
_________________________________________

фактический)
_________________________________________

телефон: _________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу принять мои документы на место очного обучения по специальности 

 44.02.03 Педагогика дополнительного образования
 финансируемого из областного бюджета       ,  с полным возмещением затрат 

Прошу допустить меня к вступительным испытаниям в области физкультурно-оздоровительной деятельности

О себе  сообщаю следующие сведения: число, месяц, год и место рождения «_____» _____________   ______г.

_____________________________________________________________________________________________

Гражданство _____________________________________________________________________________

Паспорт: серия _____________, № _______________________, выдан:  кем _____________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________, когда  «______»__________________20_____г.

Образование ____________________________________________________________________________

(указать наименование учебного заведения и год окончания)
_____________________________________________________________________________________________

Аттестат          / диплом            Серия____________  №_______________________

Иностранный язык: английский
    ,   немецкий           ,     французский
       ,  другой

___________,

не изучал(а)       .

Трудовой стаж (если есть): _____ лет, _____ мес.

Тип семьи: полная         , неполная 
      , многодетная         , родители пенсионеры        .

Наличие инвалидности или ограничение возможности здоровья:

имею         , не имею         

Необходимы специальные условия обучения:

Да         ,  Нет        .                   

Необходимы специальные условия для проведения вступительного испытания:   Да         ,   Нет 
Отец (Ф.И.О., место работы, должность)___________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

тел._____________________

Мать (Ф.И.О., место работы, должность)__________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

тел._____________________

Опекун (Ф.И.О., место работы, должность)_________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

тел._____________________

В общежитии: нуждаюсь           ,  
не нуждаюсь

.  

Дополнительные сведения о себе (сведения о наградах, увлечения и т.д.)  _________________________

________________________________________________________________________________________

«____» ______________ 2018 г.






______________________

                                                                                                                                                                                                                подпись поступающего
Среднее профессиональное образование получаю



______________________

впервые
, не впервые 

.





         подпись поступающего

С лицензией на право осуществления образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с образовательными программами, Уставом колледжа, 

документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен(а):

                                   ______________________

                                                               подпись поступающего

С датой предоставления подлинника документа об образовании ознакомлен(а):
С условиями  и сроками проведения вступительного испытания ознакомлен(а): 
  ______________________

          подпись поступающего

  _____________________












          подпись поступающего

средний балл аттестата ______________




_____________________












          подпись поступающего

______________________

   подпись законного представителя
Подпись ответственного лица приемной комиссии

«_____» _________________ 2018 г.




             ____________________






