
 Регистрационный №  __________ 

Дата ___________________ 202___ г. 
Директору 

государственного бюджетного профессионального 

образовательного учреждения  

«Кабардино-Балкарский сельскохозяйственный колледж» 

М.С.Кажарову  
 

 

 

 

инициалы, фамилия 

З А Я В Л Е Н И Е 

 

Прошу зачислить меня в ГБПОУ «Кабардино-Балкарский сельскохозяйственный колледж»   

на обучение по специальности/профессии ____________________________________________________  
                                                                                                                 (код и наименование специальности/профессии) 

по ______________форме обучения на _______________________________________________________ 
                    (очной, заочной)                                                                       (бюджетной основе в рамках КЦП /платной основе по договору) 

 

В предоставления общежития _________________________________  
                                                                                                                         (нуждаюсь/ не нуждаюсь) 

 

Отношусь к лицам, которым предоставлено право преимущественного или первоочередного приема в 

соответствии с частью 4 статьи 68 Федерального закона «Об образовании в Российской Федерации» 

________   ______________________________________________________________________________ 
       да/нет                                                                                       (реквизиты, подтверждающего документа)    

________________________________________________________________________________________   

 

О себе сообщаю следующие данные:  

Образование ____________________________________________________________ 
(основное общее, среднее общее, СПО, документ об образовании - серия и №) 

______________________________________________________________________________ 
наименование учебного заведения и год окончания.  Медаль (при наличии) 

 

Какой иностранный язык изучал (а)_____________________________________________________ 

Спортивный разряд (при наличии) _________________________________________________ 

Победитель всероссийских олимпиад (член сборной)__________________________________ 

       _______________________________________________________________________________ 
                                                          (грамоты или дипломы победителя, место проведения) 

 

Кружки, секции, увлечения________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

 

  

Фамилия __________________________________ Документ, удостоверяющий личность  паспорт 

Имя ______________________________________ Серия _____________№__________________________ 

Отчество__________________________________ 

Когда и кем выдан:_______________________________ 

________________________________________________ 

Дата рождения  ____________________________ Место рождения_________________________________ 

Гражданство:______________________________ СНИЛС______________ ИНН______________________ 

Проживающего(ей) по адресу: ____________ 

_______________________________________ 

 

Номер телефона________________________________ 



В дополнительных мерах социальной поддержки (дети-сироты, дети с ОВЗ, инвалиды, 

опекаемые)____________________________________________________________________ 
(нуждаюсь/ не нуждаюсь, реквизиты, подтверждающих документов) 

В специальных условиях при проведении вступительных испытаний (для лиц с ОВЗ и 

инвалидов)______________________________________________________________________ 
                                                     (нуждаюсь/ не нуждаюсь, реквизиты подтверждающих документов) 

 

 

Сведения о родителях/попечителях: 

 

Отец:__________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество, место работы, телефон) 

 

Мать:___________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество, место работы, телефон) 

 

 

«____»___________202___ г.                                                           ____________________ 
                                                                                                                                                                   подпись поступающего 
 

 

 

 

Согласен (а) на обработку своих персональных данных 

в порядке, установленным Федеральным законом от 

27.07.2006г. № 152-ФЗ (ред.от 21.07.2014 г.) «О 

персональных данных» 

 
 

___________________ 
подпись поступающего 

Среднее профессиональное образование получаю  

впервые 

 

___________________ 
подпись поступающего 

С Правилами приема ознакомлен(а): ___________________ 
подпись поступающего 

С Уставом ГБПОУ «КБСХК» лицензией на 

осуществление образовательной деятельности, 

свидетельством о государственной аккредитации, 

образовательными программами и другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности, права и обязанности 

обучающихсяознакомлен (а):  

 

__________________ 
подпись поступающего 

С датой предоставления оригинала документа  

государственного образца об образовании и (или) документа 

об образовании и о квалификации (в том числе через 

информационные системы общего пользования) ознакомлен 

(а): 

 

___________________ 
подпись поступающего 

 

 

 

 

Ответственное лицо приёмной  комиссии ____________/______________________/ 
                                                                                                                                       (подпись                                                 Ф.И.О.) 

 

«____»___________202___ г.                                                            
 


