
Директору  

Частного профессионального образовательного учреждения  

Шахтинского кооперативного техникума бизнеса, коммерции, экономики и права 

Ю.А. Щавлинскому 

Гражданина/гражданки__________________________________________________ 
                                                                      (гражданство, наименование страны) 

_____________________________________________________________ 
                                         (фамилия, имя, отчество) 

Проживающего (ей) по адресу: ___________________________________________ 
                                                                                                    (адрес постоянной прописки с указанием индекса) 

____________________________________________________________ 
Контактный номер телефона_____________________________________________ 

            Окончившего (ей) «____»____________ _________ года_____________________ 
 (указать дату окончания учебного заведения) 

___________________________________________________________ 
                                      (наименование учебного заведения) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять меня на ________________ форму обучения для получения среднего  
                                                                    (очную, заочную)       

профессионального образования по специальности (профессии)  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
(наименование специальности/профессии) 

 

О себе сообщаю следующие сведения: 

Дата рождения «___»__________ ____ года   Место рождения ________________________ 

Паспортные данные: серия _______ номер ___________ выдан «___»_________ _____ года 

_____________________________________________________________________________

____________________________________________________ код подразделения ________ 
(кем выдан) 

Знание иностранного языка _______________________степень________________________ 

Образование__________________________________________________________________ 
(основное общее/среднее общее/среднее (полное) общее/начальное профессиональное/среднее профессиональное/высшее 

профессиональное) 

Документ об образовании ________________ серия ________ номер___________________ 
                                                                               (наименование) 

 

Фамилия, имя, отчество родителей: 

Отец _________________________________________________________________________ 

Мать _________________________________________________________________________ 

Место жительства родителей: 

Отец _________________________________________________________________________ 

Мать _________________________________________________________________________ 

Контактные номера телефонов: 

Отец _________________________________________________________________________ 

Мать _________________________________________________________________________ 

Место работы родителей: 

Отец _________________________________________________________________________ 

Мать _________________________________________________________________________ 

 

Нуждаемость в общежитии ______________________________________________________ 

 

Дополнительные сведения о себе: 

_____________________________________________________________________________ 

 

ФОТО 



Я, абитуриент ______________________________________________________, ознакомлен  
(Ф.И.О.) 

с суммой и порядком оплаты за обучение, возможностью повышения оплаты за обучение, 

уведомлен об отсутствии льгот по оплате за обучение в техникуме на протяжении всего 

периода обучения   

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

Я, абитуриент ____________________________________________________, ознакомлен с: 
(Ф.И.О.) 

1. лицензией техникума от 25.02.2016 года серии 61Л01 №0003905 на право ведения 

образовательной деятельности по выбранной специальности (профессии) 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

2. свидетельством о государственной аккредитации техникума от 17.12.2019 года серии 61 

А 01 № 00025554, рег. номер 3255 по выбранной специальности (профессии) 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

3. уставом техникума 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

4. правилами поведения студентов в техникуме 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

5. правилами приема и порядком зачисления в техникум по выбранной 

специальности/профессии 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

6. с содержанием основных образовательных программ техникума 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

7. типовым договором техникума на оказание платных образовательных услуг 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

8. образцами выдаваемых техникумом документов об образовании  

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

9. датой представления оригинала документа об образовании  

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

 

Среднее профессиональное образование получаю _________________________ 
                                                                                                                      (впервые, повторно) 

«_____»_____________ ______ года                                         Подпись___________________ 

 

 

 

 


