
                                                                                                                       
Зачислить на _________________курс 

отделения подготовки специалистов 

среднего звена по специальности 

________________________________ 

Директор________________________ 

Приказ №________________________ 

от «____»_________________20____г. 

 

 

Директору Государственного  

автономного профессионального  

образовательного учреждения 

«Казанский авиационно-технический  

колледж имени П.В. Дементьева» 
 

                                          И.И. Залалову 

 

от 

Фамилия  ___Иванова_______________________ 

Имя  ______Ивана__________________________  

Отчество  _____Ивановича__________________ 

Дата рождения:  ______12.12.2004____________ 

Место рождения:  _____г.Казань_____________ 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

 

Гражданство  ____РФ_____________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

_____________паспорт____________________ 

серия и №__0000 000000__________________ 

Когда и кем выдан  ________________________ 

___отделом ФМС….______________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

 

Проживающего: _г.Казань, ул. Жружбы дом 5, кв. 85________________________________ 
                                                                     (указать точный адрес и индекс) 
 

__________________________________________________________________________________________ 
 

Прописанного:  __ г.Казань, ул. Жружбы дом 5, кв. 85_____________________________ 
                                                         (указать адрес постоянной прописки и индекс) 
 

__________________________________________________________________________________________ 

 

Телефон (домашний или сотовый)  ________+0(000)0000000______________________________________ 

                                                                       (иногородним обязательно указать код населенного пункта) 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 
Прошу принять меня в число студентов на отделение подготовки cпециалистов среднего 

звена по специальности (ям) __15.02.08  Технология машиностроения_____________________ 
                                                                                 (указать код и название специальности (ей),  

______________________________________________________________ 
 

__________базовый уровень подготовки_______________________________________________________ 
уровень подготовки: базовый,  углубленный) 

__________________________________________________________________________________________ 

по очной (    +  ), заочной (      ) форме обучения на бюджетные места (    +  ), на места по договорам с 

оплатой 

 

 стоимости обучения (      ). 

 



                                                                                                                       
О себе сообщаю следующее: 

 

Окончил (а) в __2020_____ году общеобразовательное учреждение ( +  ); 
 

образовательное учреждение начального профессионального образования (      ); 
 

образовательное учреждение среднего профессионального образования (      ); другое (      ). 
 

Аттестат (  +   ) /диплом (      )          серия ___0  ___     №  ___00000000000000  ____ 

 

Медаль (аттестат, диплом «с отличием»)  (      ) 

 

Трудовой стаж (если есть):___________лет, __________мес. 

 

Иностранный язык: английский (   +  ), немецкий (      ), французский (      ), 

другой (      ), не изучал (а) (      ). 

 

 

Общежитие: нуждаюсь (      ), не нуждаюсь ( +  ) 

 

О себе дополнительно сообщаю:__________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

 

 «__26__»__июля_____2020г.                                                                ___________________               
                                                                                                                                    (личная подпись) 

 

Среднее профессиональное образование получаю  

впервые (   +  ), не впервые (      )                                                             __________________                                                                                                                                                   
                                                                                                                          (личная подпись) 

С лицензией на право осуществления образовательной 

деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, 

уставом учебного заведения, Правилами приема и  

условиями обучения в данном образовательном учреждении 

ознакомлен (а)                                                                                            __________________                                                                                                                                                                                                                                        
                                                                                                                           (личная подпись) 

 

С датой (15 августа) предоставления подлинника  

документа об образовании ознакомлен (а)                                             __________________                                                                                                                           
                                                                                                                           (личная подпись) 

 

Согласен (на) на обработку своих персональных данных  

в соответствии с Федеральным законом № 152-ФЗ                             __________________ 
                                                                                                                         (личная подпись) 

 

Согласен (на) изучение родной литературы  

(татарской/русской)                                                                                 __________________ 
  (подчеркнуть)                                                                                                  (личная подпись) 

   

 

Подпись ответственного лица приемной комиссии                       _______________________   

 

 «______»_______________20______ г. 


