МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ, НАУКИ И МОЛОДЕЖНОЙ ПОЛИТИКИ КРАСНОДАРСКОГО КРАЯ

государственное автономное профессиональное образовательное учреждение 

Краснодарского края

«Краснодарский информационно-технологический техникум»

Лицензия серия 23Л01 №  0004947 рег. № 08112 от 14.10.2016 г. Гос. аккредитация 23А01 №  0001576  рег. № 03793 от  26.04.2018 г.

350072г. Краснодар, ул. Московская, 81, тел (861) 252-03-83
Рассмотрено на заседании приемной комиссии

«______» ____________20____г.
Зачислить на ______ курс по специальности/профессии

_______________________________________________
Директор ______________________ Е.Н. Байлов
Приказ от _________________ № __________

	Фамилия_____________________________________________
Имя_________________________________________________
Отчество_____________________________________________
Дата рождения________________________________________
Гражданство_________________________________________
	Документ, удостоверяющий личность______________________
______________________________________________________
Когда и кем выдан ______________________________________
______________________________________________________
СНИЛС_______________________________________________
Тел.___________________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ № ________
Прошу принять меня на очное обучение: специальность по подготовке специалистов среднего звена/по подготовке квалифицированных рабочих, служащих  на  бюджетной основе/на основе договора об образовании (нужное подчеркнуть)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________квалификация______________________________________________
О себе сообщаю следующие данные:
Образование __________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указать наименование образовательного учреждения и год окончания)
Иностранный язык


Проживаю по адресу:1. Прописка _______________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
2.Факт ______________________________________________________________________________________________________
(указать полный адрес проживания по прописке и фактически с указанием индекса, телефона)
Сведения о предыдущем уровне образования и документе об образовании и(или) о квалификации, его подтверждающем_____ _____________________________________________________________________________________________________________
К заявлению прилагаю следующие документы:
1.Аттестат (диплом) №____________________________________ дата выдачи «_______»___________________ 20_____ г.
2. Фотографии  4 шт. _____________________ 
3. Ксерокопия паспорта ________________________________________________________________________________________
Подпись поступающего_____________________________________Дата________________________________________________
Договор №
от "
"

20___ г.
Среднее профессиональное образование получаю (впервые) ___________,(не впервые) __________  _______________________
                                                                                                                                                                                            (подпись поступающего)
С выпиской из реестра лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и их приложениями, С Уставом ГАПОУ КК КИТТ; Правилами приема; Режимом занятий обучающихся; Формами, периодичностью и порядком текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся; Порядком оформления возникновения, приостановления и прекращения отношений между образовательной организацией и обучающимися и (или) родителями (законными представителями) несовершеннолетних обучающихся; Правилами внутреннего распорядка для обучающихся, Порядком проведения итоговой аттестации, Порядком приема, перевода, выпуска, отчисления, обучающихся; Порядком обработки персональных данных, Правилами оказания платных образовательных услуг (Правительства Российской Федерации от 20 августа 2020 г. № 1441 «Об утверждении Правил оказания платных образовательных услуг»), Положениями Федерального закона «Об образовании в Российской Федерации» и Закона о защите прав потребителей ознакомлен(а).
             Поступающий:           ___________________________                    _________________________________    
                                                                       подпись                                                        расшифровка подписи

   «___»___________________20___г

       Законный представитель: __________________________                    _________________________________

                                                                        подпись                                                        расшифровка подписи

   «___»___________________20___г
С последней датой предоставления подлинника документа об образовании (20 августа) ознакомлен (на):_____________________
                                                                                                                                                                                                                               (подпись поступающего)
На обработку своих персональных данных в порядке, установленном ФЗ от 27 июля 2006 г.№ 152 –ФЗ «О персональных данных» согласен(на)__________________________     
                                                            (подпись поступающего)
Об отсутствии общежития уведомлен(на) __________________                 ___
                                                                                                (подпись поступающего)                                                                                                                       

Согласен/согласна на подачу документов в образовательное учреждение  ____________________________________
                            (ФИО поступающего полностью)
Подпись секретаря приемной комиссии ________________               __________________________________
                                                                                                    (подпись)                                                              (расшифровка подписи)
МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ, НАУКИ И МОЛОДЕЖНОЙ ПОЛИТИКИ КРАСНОДАРСКОГО КРАЯ

государственное автономное профессиональное образовательное учреждение 

Краснодарского края

«Краснодарский информационно-технологический техникум»

Лицензия серия 23Л01 №  0004947 рег. № 08112 от 14.10.2016 г. Гос. аккредитация 23А01 №  0001576  рег. № 03793 от  26.04.2018 г.

350072г. Краснодар, ул. Московская, 81, тел (861) 252-03-83
Рассмотрено на заседании приемной комиссии

«______» ____________20____г.
Зачислить на ______ курс по специальности/профессии

_______________________________________________
Директор ______________________ Е.Н. Байлов

Приказ от _________________ № __________

	Фамилия__Петров__________________________________
Имя___Иван________________________________________
Отчество____Романович_____________________________
Дата рождения__10 февраля 2005 года______________
Гражданство__гражданин Российской Федерации__
	Документ, удостоверяющий личность__паспорт__________
_0102__________№___111222_________________________

Когда и кем выдан __26.02.2019г.__отделом УФМС по_

_Краснодарскому краю в г. Анапа___________________
СНИЛС_171-161-555 77___________________________
Тел.__8-909-444-22-00___________________


ЗАЯВЛЕНИЕ № ________
Прошу принять меня на очное обучение: специальность по подготовке специалистов среднего звена/по подготовке квалифицированных рабочих, служащих  на  бюджетной основе/на основе договора об образовании (нужное подчеркнуть)
_09.02.02   _Компьютерные сети _____________________________________________________________________
___________________________________________квалификация_____Техник по компьютерным сетям __________________
О себе сообщаю следующие данные:
Образование _____окончил___  муниципальное__ бюджетное__ образовательное__ учреждение__  среднюю_ общеобразовательную__  школу № 1 __г. Краснодар__в __2020 году________________________________________

 (указать наименование образовательного учреждения и год окончания)
Иностранный язык ___ английский_язык___________________________________________________________
Проживаю по адресу: 1.Прописка__356000___Краснодарский край_г.Краснодар,_ ул.Зеленая,_ дом 3,_кв. 5_____

2.Факт_356000_Краснодарский край__г.Краснодар,__ул.Солнечная,_дом 5,__кв. 11__тел. 8-909-444-22-00__
(указать полный адрес проживания по прописке и фактически с указанием индекса, телефона)

Сведения о предыдущем уровне образования и документе об образовании и(или) о квалификации, его подтверждающем_____ ____окончил 9 классов _________________________________________________________________________________
К заявлению прилагаю следующие документы:
1.Аттестат (диплом) №__00231122334455__________ дата выдачи «_19_»__июня___ 20_20_ г.

2 .Фотографии  4 шт. __4 штуки___
3. Ксерокопия паспорта ___2 штуки ________________________________________________________________________
Подпись поступающего ___И. Петров_______ Дата _________11 июля 2020г.__________________________________
Договор №
от "
"

20___ г.
Среднее профессиональное образование получаю (впервые) _впервые__,(не впервые)____________  ___И.  Петров___
                                                                                                                                                                                         (подпись поступающего)
С выпиской из реестра лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и их приложениями, С Уставом ГАПОУ КК КИТТ; Правилами приема; Режимом занятий обучающихся; Формами, периодичностью и порядком текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся; Порядком оформления возникновения, приостановления и прекращения отношений между образовательной организацией и обучающимися и (или) родителями (законными представителями) несовершеннолетних обучающихся; Правилами внутреннего распорядка для обучающихся, Порядком проведения итоговой аттестации, Порядком приема, перевода, выпуска, отчисления, обучающихся; Порядком обработки персональных данных, Правилами оказания платных образовательных услуг (Правительства Российской Федерации от 20 августа 2020 г. № 1441 «Об утверждении Правил оказания платных образовательных услуг»), Положениями Федерального закона «Об образовании в Российской Федерации» и Закона о защите прав потребителей ознакомлен(а).

             Поступающий:           ___________________________                    __________________ И.  Петров _______________    

                                                                       подпись                                                        расшифровка подписи

   «___»___________________20___г

       Законный представитель: __________________________                    _________________________________

                                                                        подпись                                                        расшифровка подписи

   «___»___________________20___г

С последней датой предоставления подлинника документа об образовании (20 августа) ознакомлен (на):_  И.  Петров __
                                                                                                                                                                                                                                                 (подпись поступающего)

На обработку своих персональных данных в порядке, установленном ФЗ от 27 июля 2006 г.№ 152 –ФЗ «О персональных данных» согласен(на)_____________ И.  Петров _____________     

                                                            (подпись поступающего)

Об отсутствии общежития уведомлен(на) _______ И.  Петров ___________                 ___

                                                                                                (подпись поступающего)                                                                                                                       

Согласен/согласна на подачу документов в образовательное учреждение  ___  Петров Иван Иванович_______________

                                                                                                                                                 (ФИО поступающего полностью)

Подпись секретаря приемной комиссии ________________               __________________________________

                                                                              (подпись)                                     (расшифровка подписи)
МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ, НАУКИ И МОЛОДЕЖНОЙ ПОЛИТИКИ КРАСНОДАРСКОГО КРАЯ

государственное автономное профессиональное образовательное учреждение 

Краснодарского края

«Краснодарский информационно-технологический техникум»

Лицензия серия 23Л01 №  0004947 рег. № 08112 от 14.10.2016 г. Гос. аккредитация 23А01 №  0001576  рег. № 03793 от  26.04.2018 г.

350072г. Краснодар, ул. Московская, 81, тел (861) 252-03-83
Рассмотрено на заседании приемной комиссии

«______» ____________20____г.
Зачислить на ______ курс по специальности/профессии

_______________________________________________
Директор ______________________ Е.Н. Байлов

Приказ от _________________ № __________

	Фамилия_____________________________________________
Имя_________________________________________________
Отчество_____________________________________________
Дата рождения________________________________________
Гражданство_________________________________________
	Документ, удостоверяющий личность______________________

______________________________________________________
Когда и кем выдан ______________________________________

______________________________________________________
СНИЛС_______________________________________________
Тел.___________________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ на обучение по адаптированной программе 166.75 Повар № ________
Прошу принять меня на очное обучение: специальность по подготовке специалистов среднего звена/по подготовке квалифицированных рабочих, служащих  на  бюджетной основе/на основе договора об образовании (нужное подчеркнуть)
______________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________квалификация______________________________________________
О себе сообщаю следующие данные:
Образование __________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________
(указать наименование образовательного учреждения и год окончания)
Иностранный язык


Проживаю по адресу:1. Прописка _______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

2.Факт ______________________________________________________________________________________________________
(указать полный адрес проживания по прописке и фактически с указанием индекса, телефона)

Сведения о предыдущем уровне образования и документе об образовании и(или) о квалификации, его подтверждающем_____ _____________________________________________________________________________________________________________
К заявлению прилагаю следующие документы:
1. Свидетельство об обучении (справку об обучении или о периоде обучения) № __________________________  дата выдачи «____» _____________________ 20_______г.

2 .Фотографии  4 шт. _____________________ 3. Справка психолого-медико-педагогической комиссии ___________________
4. Ксерокопия паспорта ______________________________________5. Справка МСЭ _________________________________
Подпись поступающего_____________________________________Дата________________________________________________
Среднее профессиональное образование получаю (впервые) ___________,(не впервые) __________  _______________________
                                                                                                                                                                                            (подпись поступающего)
С выпиской из реестра лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и их приложениями, Уставом, образовательной программой, порядком и правилами приема ознакомлен(на):______________________________________
                                                            (подпись поступающего)
С последней датой предоставления подлинника документа об образовании (20 августа) ознакомлен (на):_____________________
                                                                                                                                                                                                                               (подпись поступающего)
На обработку своих персональных данных в порядке, установленном ФЗ от 27 июля 2006 г.№ 152 –ФЗ «О персональных данных» согласен(на)__________________________     
                                                            (подпись поступающего)

Об отсутствии общежития уведомлен(на) __________________                 Подпись секретаря приемной комиссии ___________
                                                                                                (подпись поступающего)                                                                                                                       (подпись)

Согласен/согласна на подачу документов в образовательное учреждение  ____________________________________
                            (ФИО поступающего полностью)

