
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

(для поступающих на заочную 

форму обучения) 

Директору государственного автономного профессионального 

образовательного учреждения Свердловской области 

«Нижнетагильский колледж транспорта» 

С.М. Заикин 

От__________________________________________________ 

____________________________________________________ 
Ф.И.О 

____________________________________________________ 

____________________________________________________ 

адрес регистрации 

____________________________________________________ 

____________________________________________________ 
адрес проживания (фактический) 

Контактный телефон ________________________________ 

Прошу принять меня для обучения в колледж по специальности среднего профессионального 

образования  ______________________________________________________________________ 

по заочной  форме обучения . 

на места финансируемые из бюджета  

с полным возмещением затрат на обучение   

укажите приоритетность:  

СВЕДЕНИЯ О СЕБЕ: 

1. Ф.И.О. (последнее при наличии): ___________________________________________________ 

2. Дата рождения (полностью): _______________________________________________________ 

3. Документ, удостоверяющий личность: _______________ серия _______ № ________________ 

дата выдачи _________________________ кем выдан ____________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

4. СНИЛС:________________________________________________________________________ 

5. Гражданство: Россия  другое (указать): ______________________ 

6. Мое образование: 9 классов 11 классов ,  обучался (ась) в МБОУ СОШ , ОУ НПО , 

СПО , ВПО   

№(название) ___________________________________________________________________ 

расположенной в: (городе, поселке) _______________________________________________ 

год окончания _________________________________________________________________ 

7. Аттестат  / диплом : серия ________№  _____________________дата выдачи__________  

8. Иностранный язык, изучаемый в школе:* Англ. , Нем. , Франц.    

9. Общежитие: нуждаюсь    не нуждаюсь  

10. Место работы  ________________________________________________________________ 

 

«____» _____________20______г.                                           ______________________ 

                                                                                                                          (подпись поступающего) 

* информация предоставляется по желанию заявителя и не является обязательной  

 

Среднее профессиональное образование получаю 

  впервые    не впервые          

 

С Федеральным законом «Об образовании   
 в РФ»  ознакомлен (а) 

 

С копиями лицензии на осуществление образовательной 
деятельности, свидетельства о государственной аккредитации 

образовательной деятельности по образовательным программам 

и приложениям к ним или отсутствия копии указанного 
свидетельства. Уставом колледжа, правилами внутреннего 

распорядка. 

 

С Правилами приема ГАПОУ СО «НТКТ»  ознакомлен (а) 

 

С датой предоставления оригинала документа об образовании и 
(или) документа об образовании и о квалификации ознакомлен 

(а) 

 
С Правилами оказания платных образовательных  услуг (в том 

числе с информацией о стоимости обучения), положением об 

основаниях и порядке снижения стоимости платных 
образовательных услуг по договорам об оказании платных 

образовательных услуг в ГАПОУ СО «НТКТ» ознакомлен (а)   

 
Структурой образовательной программы (учебный план, 

учебные рабочие программы учебных предметов, календарный 

учебный график) ознакомлен (а)  

 

С положением о проведении государственной итоговой 
аттестации по образовательным программам среднего 

профессионального образования в  ГАПОУ СО «НТКТ» 

ознакомлен (а)   
 

С положением oб организации и проведении 

демонстрационного экзамена в  ГАПОУ СО «НТКТ» 
ознакомлен (а)   

 

Даю согласие на использование моих персональных данных, 
указанных в заявлении, в информационных системах ГАПОУ 

СО «НТКТ» (согласно перечня) ознакомлен (а) 

 
 С Законом РФ «О защите прав потребителей» ознакомлен (а) 

(при поступлении на внебюджетной основе)     ознакомлен (а) 

 
Обучение будет проходить на площадке № _____по адресу: 

ул.______________________________ 

 
 

Подпись, расшифровка подписи ответственного лица приемной 

комиссии 
«____»______________20___г. 

 

 

_________________                                                                   

(подпись поступающего) 

   _________________                                                                   

(подпись поступающего) 

 

  _________________                                                                       

(подпись поступающего) 
                                                                                    

 

 

 _________________                                                                    

(подпись поступающего) 

 

_________________                                                                         

(подпись поступающего) 

 

_________________                                                                       

(подпись поступающего) 

 

 

 

 

________________                                                                       

(подпись поступающего) 

 

_________________                                                                  

(подпись поступающего) 

 

 

_________________                                                                

(подпись поступающего) 

    

 

_________________                                                                

(подпись поступающего) 

 

_________________                                                                

(подпись поступающего) 

 

 

_______________________/_____________ 

 

             
_______________________/________________                 

 

 


