Директору ГБПОУ Буздяк СХК     
А.А.Низамову
	от 

	фамилия, имя, отчество 


	
Проживающего (ей) по адресу:


	

	



домашний, сотовый телефон
	



адрес электронной почты


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять меня на обучение в ГБПОУ Буздяк СХК на 1 курс  по профессии                  35.01.27 Мастер сельскохозяйственного производства (квалификации: Мастер сельскохозяйственного производства).
со  сроком  обучения  1 год 10 месяцев, по очной  форме обучения   в рамках контрольных цифр приема за счет бюджетных ассигнования РБ. 
О себе сообщаю следующие данные:
Дата  и  год  рождения ________________________________________________________________________
Документ удостоверяющий личность: ______________________________________________________ серия___________  номер_______________________ когда  выдан____________________________________
кем выдан___________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
СНИЛС: ____________________________________________________________________________________
Гражданство:________________________________________________________________________________
О предыдущем уровне образования и документе об образовании и о квалификации, его подтверждающем: основное общее образование
документ об образовании: ____________________________________________________________________
серия, номер ________________________________________________________________________________
окончил(а) __________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
Имею статус(нужное подчеркнуть): сирота, инвалид
Реквизиты документа, подтверждающего инвалидность и (или) ОВЗ  ____________________________ ____________________________________________________________________________________________
Наименование индивидуального достижения  (сведения о документе и результаты индивидуального достижении) (при наличии) _______________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________
Согласие на изучение:
- родного языка 								__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента - - родной литературы							__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента-  
- башкирского языка (как государственного языка 
Республики Башкортостан) 						__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента  

	Нуждаюсь в общежитии (нужное подчеркнуть): ДА, НЕТ
Состою   на  учете  в  КДН __________________________
                                                            да, нет  

С Уставом ГБПОУ Буздяк СХК, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ним ознакомлен (а) 

	










____________________________
личная подпись абитуриента

	С Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка ознакомлен(а), обязуюсь выполнять
	

____________________________
личная подпись абитуриента

	
Обязуюсь предоставить оригиналы документов не позднее 15 августа 2025г.
	

__________________________
личная подпись абитуриента


	Ознакомлен(а) с Положением  «О персональных данных»                                                     __________________________
                                                                                                                                                                                                                                               личная подпись абитуриента

С основными профессиональными образовательными программами ознакомлен(а)              ___________________________
                                                                                                                                                                                                                                       личная подпись абитуриента
Получение среднего профессионального образования впервые _______________________________________

В соответствии с Федеральным законом Российской Федерации от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» даю (не даю) согласие (нужное выбрать) на обработку моих персональных данных, 
указанных в заявлении                                                                                                               ___________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                               личная подпись абитуриента

Родитель, законный представитель


	С уставом Колледжа, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ним ознакомлен(а) 
	

_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)

	
С Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка ознакомлен (а)
	

_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)


	С основными профессиональными образовательными программами ознакомлен(а)
	_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)

	
	




      		

	

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ)


	Отец, (законный представитель): фамилия, имя, отчество
	

	
Место работы, занимаемая должность, телефон

	

	

	Мать, (законный представитель): фамилия, имя, отчество
	

	
Место работы, занимаемая должность, телефон
	





«____»___________________20___г           ___________________ (  _________________________________ )    
                                            подпись                                    Ф.И.О 

Директору ГБПОУ Буздяк СХК         
А.А.Низамову
	от 

	фамилия, имя, отчество 


	
Проживающего (ей) по адресу:


	

	



домашний, сотовый телефон
	



адрес электронной почты


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять меня на обучение в ГБПОУ Буздяк СХК на 1 курс по профессии                                  09.01.03 Оператор информационных систем и ресурсов (квалификации: Оператор информационных систем и ресурсов)           
со  сроком  обучения  1 год 10 месяцев, по очной  форме обучения   в рамках контрольных цифр приема за счет бюджетных ассигнования РБ. 
О себе сообщаю следующие данные:
Дата  и  год  рождения ________________________________________________________________________
Документ удостоверяющий личность: ______________________________________________________ серия___________  номер_______________________ когда  выдан____________________________________
кем выдан___________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
СНИЛС: ____________________________________________________________________________________
Гражданство:________________________________________________________________________________
О предыдущем уровне образования и документе об образовании и о квалификации, его подтверждающем: основное общее образование
документ об образовании: ____________________________________________________________________
серия, номер ________________________________________________________________________________
окончил(а) __________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
Имею статус(нужное подчеркнуть): сирота, инвалид
Реквизиты документа, подтверждающего инвалидность и (или) ОВЗ  ____________________________ ____________________________________________________________________________________________
Наименование индивидуального достижения  (сведения о документе и результаты индивидуального достижении) (при наличии) _______________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________
Согласие на изучение:
- родного языка 								__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента - - родной литературы							__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента-  
- башкирского языка (как государственного языка 
Республики Башкортостан) 						__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента  

	Нуждаюсь в общежитии (нужное подчеркнуть): ДА, НЕТ
Состою   на  учете  в  КДН __________________________
                                                            да, нет  

С Уставом ГБПОУ Буздяк СХК, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ним ознакомлен (а) 

	










____________________________
личная подпись абитуриента

	С Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка ознакомлен(а), обязуюсь выполнять
	

____________________________
личная подпись абитуриента

	
Обязуюсь предоставить оригиналы документов не позднее 15 августа 2025г.
	

__________________________
личная подпись абитуриента


	Ознакомлен(а) с Положением  «О персональных данных»                                                     __________________________
                                                                                                                                                                                                                                               личная подпись абитуриента

С основными профессиональными образовательными программами ознакомлен(а)              ___________________________
                                                                                                                                                                                                                                       личная подпись абитуриента
Получение среднего профессионального образования впервые _______________________________________

В соответствии с Федеральным законом Российской Федерации от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» даю (не даю) согласие (нужное выбрать) на обработку моих персональных данных, 
указанных в заявлении                                                                                                               ___________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                               личная подпись абитуриента

Родитель, законный представитель


	С уставом Колледжа, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ним ознакомлен(а) 
	

_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)

	
С Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка ознакомлен (а)
	

_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)


	С основными профессиональными образовательными программами ознакомлен(а)
	_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)

	
	




      		

	

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ)


	Отец, (законный представитель): фамилия, имя, отчество
	

	
Место работы, занимаемая должность, телефон

	

	

	Мать, (законный представитель): фамилия, имя, отчество
	

	
Место работы, занимаемая должность, телефон
	





«____»___________________20___г           ___________________ (  _________________________________ )    
                                            подпись                                    Ф.И.О 

Директору ГБПОУ Буздяк СХК     
А.А.Низамову
	от 

	фамилия, имя, отчество 


	
Проживающего (ей) по адресу:


	

	



домашний, сотовый телефон
	



адрес электронной почты


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять меня на обучение в ГБПОУ Буздяк СХК на 1 курс  по профессии                  43.01.09_Повар, кондитер (квалификации: Повар, кондитер ).
со  сроком  обучения  2 год 10 месяцев, по очной  форме обучения   в рамках контрольных цифр приема за счет бюджетных ассигнования РБ. 
О себе сообщаю следующие данные:
Дата  и  год  рождения ________________________________________________________________________
Документ удостоверяющий личность: ______________________________________________________ серия___________  номер_______________________ когда  выдан____________________________________
кем выдан___________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
СНИЛС: ____________________________________________________________________________________
Гражданство:________________________________________________________________________________
О предыдущем уровне образования и документе об образовании и о квалификации, его подтверждающем: основное общее образование
документ об образовании: ____________________________________________________________________
серия, номер ________________________________________________________________________________
окончил(а) __________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
Имею статус(нужное подчеркнуть): сирота, инвалид
Реквизиты документа, подтверждающего инвалидность и (или) ОВЗ  ____________________________ ____________________________________________________________________________________________
Наименование индивидуального достижения  (сведения о документе и результаты индивидуального достижении) (при наличии) _______________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________
Согласие на изучение:
- родного языка 								__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента - - родной литературы							__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента-  
- башкирского языка (как государственного языка 
Республики Башкортостан) 						__________________________
										(да, нет) 	личная подпись абитуриента  

	Нуждаюсь в общежитии (нужное подчеркнуть): ДА, НЕТ
Состою   на  учете  в  КДН __________________________
                                                            да, нет  


С Уставом ГБПОУ Буздяк СХК, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ним ознакомлен (а) 

	










____________________________
личная подпись абитуриента

	С Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка ознакомлен(а), обязуюсь выполнять
	

____________________________
личная подпись абитуриента

	
Обязуюсь предоставить оригиналы документов не позднее 15 августа 2025г.
	

__________________________
личная подпись абитуриента


	Ознакомлен(а) с Положением  «О персональных данных»                                                     __________________________
                                                                                                                                                                                                                                               личная подпись абитуриента

С основными профессиональными образовательными программами ознакомлен(а)              ___________________________
                                                                                                                                                                                                                                       личная подпись абитуриента
Получение среднего профессионального образования впервые _______________________________________

В соответствии с Федеральным законом Российской Федерации от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» даю (не даю) согласие (нужное выбрать) на обработку моих персональных данных, 
указанных в заявлении                                                                                                               ___________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                               личная подпись абитуриента

Родитель, законный представитель


	С уставом Колледжа, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и приложениями к ним ознакомлен(а) 
	

_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)

	
С Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка ознакомлен (а)
	

_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)


	С основными профессиональными образовательными программами ознакомлен(а)
	_____________________________
личная подпись родителя (законного представителя)

	
	




      		

	

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ)


	Отец, (законный представитель): фамилия, имя, отчество
	

	
Место работы, занимаемая должность, телефон

	

	

	Мать, (законный представитель): фамилия, имя, отчество
	

	
Место работы, занимаемая должность, телефон
	





«____»___________________20___г           ___________________ (  _________________________________ )    
[bookmark: _GoBack]                                            подпись                                    Ф.И.О 
