	Заявление зарегистрировано под
№ ________ 
«__»________20 ___г.
	
	И.о. директора ГАПОУ СО «Екатеринбургский техникум отраслевых технологий и сервиса»
Синицыной С.В.

	
Средний балл:
	
	От ________________________________________________________ (ФИО)
___________________________________________________________

Дата рождения _____________________________________________

Паспорт: _______________ № ________________________________, 

___________________________________________________________
выданный (кем и когда)
___________________________________________________________

СНИЛС ____________________________________________________

Образование: _______________________________________________

Документ об образовании: ____________________________________

___________________________________________________________
(наименование, серия, номер, дата выдачи)

Наличие статуса, в том числе на право первоочередного или преимущественного приема ___________________________________________________________
(участник СВО, ребенок участника СВО, сирота, инвалид, лицо с ОВЗ, иностранец,
 из многодетной семьи и т.д.)
__________________________________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять меня на очное обучение по образовательной программе:
Код: __________________________________________________________________________ 
Наименование: _________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
в рамках контрольных цифр приема / мест по договору об оказании платных образовательных услуг (нужное подчеркнуть).
В предоставлении места в общежитии нуждаюсь/не нуждаюсь (нужное подчеркнуть).
В создании специальных условий при проведении вступительных испытаний в связи
с инвалидностью или ограниченными возможностями здоровья нуждаюсь/не нуждаюсь (нужное подчеркнуть).                                                                              
Своей подписью заверяю, что:
получаю среднее профессиональное образование впервые 	__________________; 
ознакомлен(а) с:
Уставом образовательного учреждения 	__________________;
копией лицензии на осуществление образовательной деятельности 	              __________________;
копией свидетельства о государственной аккредитации образовательной 
деятельности по образовательным программам и приложениями к нему 	  __________________;
датой предоставления оригинала документа об образовании
и (или) о квалификации 	                                                                                    ___________________ 

«______» ________________ 20 _____ г.

[bookmark: _GoBack]__________________ (_____________________) 
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