Директору

Колледжа инновационных технологий
А.Я. Егармину
	Фамилия

(в именительном падеже, печатными буквами)

Имя
(в именительном падеже, печатными буквами)

Отчество
(в именительном падеже, печатными буквами)
Дата рождения: ______/_______________/______________ Месторождения: ___________________________________________________

	Гражданство: ______________________________

Документ, удостоверяющий личность

 серия __________№___________________

Кем выдан:______________ ______________________________________________________________

 Дата выдачи: _______/__________/______________


Проживающего (ей) по адресу:   ___________________________________________
(регион РФ, нас.пункт, улица, дом, квартира)

______________________________________________________________________________________

Моб. Телефон:_________________телефон:__________ Email:_________________________________

Законный представитель несовершеннолетнего (мать, отец, опекун):

_____________________________________________________________________________________

Фамилия Имя Отчество

Его Адрес___________________________________________
(регион РФ, нас.пункт, улица, дом, квартира)

______________________________________________________________________________________

Телефон: _______________________ 
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять на обучение в Автономную некоммерческую профессиональную образовательную организацию «Колледж инновационных технологий» на места по договорам об оказании платных образовательных услуг на специальность:
(Укажите цифрой приоритет специальностей)

	№
	Специальность
	Отметьте нужную форму(

	
	54.02.01 «Дизайн»
	Форма обучения:

(очная(очно-заочная

	
	09.02.03 «Программирование в компьютерных системах»
	Форма обучения:

(очная(заочная

	
	21.02.02 Сооружение и эксплуатация газонефтепроводов и газонефтехранилищ
	Форма обучения:

(очная(заочная

	
	20.02.01 Рациональное использование природоохранных комплексов
	Форма обучения:

(очная(очно-заочная


О себе сообщаю следующие: 
Окончил (а) в 
году 
 (отметить  ():

(общеобразовательное учреждение
(образовательное учреждение начального профессионального образования

(образовательное учреждение среднего профессионального образования 
(образовательное учреждение среднего профессионального образования 

(Аттестат о среднем общем образовании /  (Аттестат об основном общем образовании 

_________________________ серия _________ № ______________________________
(Диплом  _________________________ серия _________ № ________________
Есть ли необходимость в предоставлении общежития     ( да         (нет
Иностранный язык: (английский, ( немецкий, (французский, (другой _____________ не изучал (
	Среднее профессиональное образование получаю: (отметить ():
(впервые     (не впервые

(С Уставом колледжа, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, отсутствием свидетельства о государственной аккредитации и приложениями к ним, Правилами приема  и условиями обучения в данном образовательном учреждении ознакомлен(а).


	_______________

(Подпись поступающего)

	C датами завершения представления поступающими оригинала документа об образовании и (или) квалификации.

	_______________

(Подпись поступающего)

	Ознакомлен(а) с информацией об ответственности за достоверность сведений, указываемых в заявлении о приеме, и за подлинность документов, подаваемых в колледж
	_______________
(Подпись поступающего)


	Согласен(а)  на обработку персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом  от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных»:

1) на сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокировку и уничтожение, в том числе с помощью средств автоматизации, своих персональных данных (фамилия, имя, отчество; год, месяц, дата и место рождения; паспортные данные; место жительства; сведения об образовании; прочие сведения, предусмотренные действующим законодательством и локальными правовыми актами колледжа);

2) на передачу своих персональных данных третьим лицам в соответствии с действующим законодательством и заключаемыми договорами;

3) на включение в общедоступные источники персональных данных следующие сведения о себе: ФИО, наименование колледжа, сведения о группе, номер группы, образовательная программа;

4) на получение посредством телефонной связи, в том числе в виде коротких телефонных сообщений на мобильный (сотовый) телефон, и по электронной почте информации о мероприятиях, проводимых колледжем, условиях, сроках и правилах поступления в колледж.

Обработка персональных данных осуществляется в целях организации приема в колледж; обеспечения учебного процесса; моего трудоустройства; получения копий (дубликата) моих документов об образовании; подтверждения третьими лицами факта моего обучения; сообщения третьим лицам сведений о моей успеваемости, а также сведений занятости и трудоустройство студентов и выпускников колледжа, в иных целях, предусмотренных законодательством.

Даю согласие на срок с момента обработки персональных данных до передачи их в архив.

Уведомлен(а) колледжем о праве на отзыв моего согласия на обработку 

моих персональных данных путем личного заявления на имя директора или иного уполномоченного им лица. В этом случае колледж прекращает обработку персональных данных и уничтожает персональные данные в срок, не превышающий семи рабочих дней с даты поступления отзыва.

С действующим законодательством в области защиты персональных данных ознакомлен(а).
	_______________
(Подпись поступающего)

_______________

Подпись представителя

	Ознакомлен(а) с информацией, содержащей сведения о предоставлении платных образовательных услуг в порядке и объеме, которые предусмотрены Законом Российской Федерации от 7 февраля 1992 г. N 2300-1 "О защите прав потребителей" и Федеральным законом от 29 декабря 2012 г. N 273-ФЗ "Об образовании в Российской Федерации"
	_______________

(Подпись поступающего)



Подпись сотрудника приемной комиссии__________(______________________) «___»___________201_г.                                                  
