
ЗАЯВЛЕНИЕ
о зачислении
Директору Областного государственного бюджетного профессионального образовательного учреждения «Томский аграрный колледж»  Е.В.Кусковой.
	от:
Фамилия ___________________________________

Имя _______________________________________

Отчество___________________________________

Дата рождения «____» _______________  _____ г.

Место рождения _____________________________

____________________________________________
	Гражданство ____________________________________
Документ, удостоверяющий личность_______________
________________________________________________
 серия ________________ № _______________________ Когда выдан «_____» _____________ _____________ г.

Кем выдан ______________________________________
________________________________________________         


проживающий(ей) по адресу: ______________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
личный телефон   ___________________________            домашний (при наличии) _________________________
Личный адрес электронной почты __________________________________ 

Номер страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования (СНИЛС)_______________________
Прошу принять меня на обучение в ОГБПОУ «Томский аграрный колледж» по направлению подготовки (профессия / специальность)
1.(приоритетная профессия / специальность) _________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________        бюджетной        коммерческой основе (указать что-то одно)

2. (дополнительная профессия / специальность) _______________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________       бюджетной        коммерческой основе (указать что-то одно)

3. (дополнительная профессия / специальность) _______________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________        бюджетной         коммерческой основе (указать что-то одно)

4. (дополнительная профессия / специальность) ______________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________       бюджетной        коммерческой основе (указать что-то одно)

по очной форме обучения         
О себе сообщаю следующее:

Окончил(а) в _____________ году учебное заведение: _________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
(полное наименование образовательного учреждения из документа об образовании)
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Уровень образования 9 классов             11 классов          

Документ об образовании:       аттестат           диплом            Серия ________________ № ____________________

Иностранный язык: английский           немецкий            французский           другой   _________________________

Наличие договора о целевом обучении: имеется                 не имеется

Победитель        призер        олимпиад всероссийского        областного        уровня _________________________

                                                                                                                                                                              (наименование предмета)
Победитель          призер        отборочного этапа или финала по профессиональному мастерству «Профессионалы», отборочного этапа или финала чемпионата высоких технологий, национального открытого чемпионата творческих компетенций «АРТМастерс (Мастера Искусства)» в компетенции __________________
Победитель          призер        чемпионата «Абилимпикс» в компетенции __________________________________
Прохождение военной службы по призыву, по контракту, участие в добровольческих формированиях в ходе специальной военной операции:            да                   нет

Иное право преимущественного или первоочередного приема:  


        да                   нет
Отношусь к категории:

дети-сироты, дети, оставшиеся без попечения родителей, лица из их числа    
инвалиды                   лица с ОВЗ (имеется ПМПК)     
Общежитие: нуждаюсь                не нуждаюсь  

Дополнительно о себе сообщаю:
Наличие дополнительного образования (перечислить кружки, клубы, секции, специализированные школы, курсы, курсы, которые посещал (а) в последние 3 года) ________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Наличие достижений (перечислить успехи в конкурсах, соревнованиях, олимпиада, конференциях и т.п. за последние 3 года) ________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Сведения о родителях (фамилия, имя, отчество; место жительства; кем и где работают, наименование предприятия, организации, занимая должность):

Отец: ________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________
Личный контактный телефон: _______________________________________________________________________________________
Мать: _________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________
Личный контактный телефон: ____________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты родителей (для официальной переписки) ______________________________________
Среднее профессиональное образование получаю впервые          не впервые       
(_______________________          «______» ________________ 2024г.
        (подпись поступающего)

Ознакомлен (а) с уставом образовательной организации, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся:

(_______________________       «______» ________________ 2024г.
        (подпись поступающего)

Дата подачи оригинала аттестата
в ОГБПОУ «ТАК» на бюджетной и платной основе до «19» августа 2024г.
Ознакомлен (а) (в том числе через информационные системы общего пользования) с датой предоставления оригинала документа об образовании и (или) документа об образовании и о квалификации
(_________________


  

               «______» ________________ 2024г.
        (подпись поступающего)

Согласен(а) на обработку своих персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом  от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» 
 (________________________             
«______» ________________ 2024г.
        (подпись поступающего)

Согласно правилам приема, прилагаю следующие документы:
______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Подпись секретаря приемной комиссии _______________________
«______» ________________ 2024г.
