
ОБРАЗЕЦ  ЗАПОЛНЕНИЯ


    Регистрационный  № _________________                         
  
    Дата подачи ____________________2026г.                             Директору   ГБПОУ «Большеболдинский
                                                                                                           сельскохозяйственный   техникум»
                              А.А. Галкину
                                                                                          от

	                                                                                                          Фамилия _Иванов___________________
Имя  _____Иван______________________
Отчество    Иванович_________________
(при наличии)
Дата рождения « 03» 04   2009  г.

	Документ, удостоверяющий личность:
__ паспорт    __________________________
Серия _2201__ №__525658_____________
Когда выдан: « 12 »_05_ 2022 г.
Кем выдан:  Большеболдинским РОВД Нижегородской области_


   
[bookmark: _GoBack]    Проживающего (ей) по адресу: Нижегородская область, Большеболдинский район, с.Большое Болдино,  ул.Восточная дом 3_______________________________________________________      ____________________________________________________________________________________
   телефон: +79047855080
     Страховой номер индивидуального лицевого счета в системе  индивидуального 
 ( персонифицированного) учета СНИЛС (при наличии)  5848 5408 8300 1223
ЗАЯВЛЕНИЕ
     Прошу зачислить  меня на  очную  форму обучения,  за счет ассигнований бюджета
     Нижегородской области    по профессии (нужное  указать V):
	№
	Наименование специальности

	Выбор

	1
	13235 Кулинар мучных изделий,
12391 Изготовитель пищевых полуфабрикатов
	V


       О себе сообщаю следующее:
       окончил (а) в _2026_ году общеобразовательное учреждение М Б О У «Большеболдинская средняя школа им. А.С. Пушкина», _______________________________________________________________________________________
    
         Свидетельство   об обучении    Серия________ № __0001200012___________________________
         дата выдачи  15.06.2026г.______________________________________________________
       
  Нуждаюсь в общежитии (да, нет)                                                         Да, Иванов
	
(подпись поступающего)
С копиями лицензии на осуществление образовательной деятельности ознакомлен (а)		                                                                                                          
                                                                                          Иванов
                                                                                                                                (подпись поступающего)
 
     Профессиональное обучение  получаю  
     впервые  V , не впервые  _____                                                                             Иванов
                                                                                                                                (подпись поступающего)
  
Со сроками, предоставления  оригинала документа об обучении (до 27.08.2026 г., до 16ч.00 мин.) ознакомлен (а)                      
	                            Иванов
(подпись поступающего)
                                                                                                                   
Согласен(а) на обработку своих персональных данных в порядке, установленном ФЗ от 27.06.2006
г. №152-ФЗ «О персональных данных»	                            Иванов
(подпись поступающего)


Дополнительные сведения:
Контактные данные родителей (законных
представителей)                            _________________________________________________
	   _________________________________________________
_____________________________________________________________________________

 (
10
)

(телефон, ФИО  полностью)




