    Приказ  о зачислении                                      Директору КГБПОУ  
    № ____ от ________                                       «Егорьевский  лицей профессионального образования»
                                                                              Белобаба Н.В.                
От


Фамилия _____________________________     Имя _____________________________ Отчество _______________________     

дата рождения _____________________ Место рождения________________________________________________________ Гражданство ________      Документ, удостоверяющий личность _______________ Серия ___________ № ______________

когда и кем выдан _________________________________________________________________________________________    _________________________________________________________________________________________________________

Проживающего по адресу__________________________________________________________________________________

Телефон ______________________      СНИЛС________________________
Заявление 

Прошу зачислить меня в Краевое государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение  «Егорьевский лицей профессионального образования »  по профессии  ___________________________________________________________________________________ 

По _______________ форме обучения на места на платной основе.
О себе дополнительно сообщаю следующее:

Окончил в _________ году 9 (11) классов общеобразовательного учреждения

	учреждение начального профессионального образования
	
	;

	учреждение среднего или высшего профессионального образования
	
	;


С уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации ознакомлен (а) _______(подпись)

Положением об оказании платных образовательных услуг,  правилами приема и условиями обучения в данном образовательном, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и предоставления платных образовательных услуг  ознакомлен (а) _______(подпись)

С правами и обязанностями обучающихся ознакомлен (а) _________(подпись)
С условием и формами проведения итоговой аттестации ознакомлен (а)____________ (подпись)
Согласен на обработку персональных данных с учетом требований ФЗ РФ № 152 от 27.07.2006г. «О персональных данных»______________________(подпись)

Дата _________________                                                      ________________(подпись)
Подпись ответственного лица за платные образовательные услуги _____________
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