Заявление разработано в соответствии  с Приказом Министерства образования и науки Российской Федерации  от 23 января 2014  года № 36
Государственное автономное профессиональное образовательное учреждение Иркутской области

 «ИРКУТСКИЙ КОЛЛЕДЖ ЭКОНОМИКИ, СЕРВИСА И ТУРИЗМА»
664049 г.Иркутск, ул.Багратиона, 50

Регистрационный номер ______ 20___г.

Зачислить на _________ курс

по______________________

________________________

________________________

Директор________________

Приказ №________________

от_______________________

Директору государственного автономного профессионального       образовательного  учреждения Иркутской области 

                                                        «Иркутский колледж экономики, сервиса и туризма» 
         Кудиновой Наталье Францевне
                                                                                                                                                 
	Фамилия_________________________________
Имя_____________________________________
Отчество_________________________________
Дата рождения_________________________________
Место рождения__________________________________

___________________________________________                 

	Гражданство___________________________
Документ, удостоверяющий личность___________________________

Серия ________________ № _______________________________________ 

Когда и кем выдан «_______»  _________________________________________
_________________________________________


Зарегистрированного по адресу: ____________________________________________________________
                                                                                        (точный адрес постоянной прописки, индекс)

________________________________________________________________________________________ 

Адрес фактического проживания (если не совпадает с адресом регистрации) _________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________
Телефон _________________________________________________________________________________
Родители (Ф.И.О., адрес, место работы, должность, телефон):
Мать_____________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
Отец_____________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
Cоциальный статус семьи (нужное подчеркнуть): полная, неполная; обеспеченная, малообеспеченная; 
приёмная, многодетная (указать количество детей в семье); семья инвалидов или пенсионеров.
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня на обучение по программе профессионального обучения по профессии  _________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________на ___________________ форму обучения на место, финансируемое из областного бюджета (в рамках контрольных цифр приёма).

О себе сообщаю следующие данные:
Документ об обучении: _____________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________

                                                          указать наименование учебного заведения и год окончания, серию и № документа об обучении

Место работы, занимаемая должность (специальность) и общий стаж (для работающих)

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Иностранный язык:  английский (, немецкий (, французский(,  другой___________(, не изучал(
Наличие/отсутствие статуса: «инвалид» (, «сирота» или «оставшийся без попечения родителей» (;
( иные категории граждан_________________________________________________________________
- сведение о документе, подтверждающем наличие статуса______________________________________
_________________________________________________________________________________________

Общежитие: нуждаюсь (, не нуждаюсь (.

О себе дополнительно сообщаю: ____________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

Программу профессионального обучения осваиваю впервые( не впервые(
 «____» ___________________ 20___г.

_______________

(Подпись поступающего)

Согласно Правилам приема прилагаю следующие документы:

1.____________________________________________ 5.__________________________________________ 2.____________________________________________ 6. _________________________________________  3.____________________________________________ 7.__________________________________________ 4.____________________________________________  8._________________________________________
Я, нижеподписавшийся, удостоверяю, что ознакомлен(а):

· с уставом учебного заведения, лицензией на право ведения образовательной деятельности,  датой предоставления оригинала документа об обучении государственного образца

_____________________  (Подпись поступающего)                                                                                           _______________________ (дата);

На обработку своих персональных данных  в порядке, установленном ФЗ от 27.07.2006 г.№152 «О персональных данных»   
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согласен                                                        
[image: image1] не согласен


С Политикой обработки персональных данных в ГАПОУ ИКЭСТ ознакомлен(а).
_____________________  (Подпись поступающего)                                                                                           _______________________ (дата).
Подпись ответственного лица приёмной комиссии

_______________

«___» ___________ 20___г.
