
 
Директору ГАПОУ ИО «Ангарского 

техникума общественного питания и 

торговли»  

С.А. Карп 

от ______________________________________ 
(Ф.И.О. абитуриента полностью) 

________________________________________ 

проживающ____ по адресу: 

________________________________________

________________________________________ 

Тел.:____________________________________ 

Окончил(а) школу № _____________________ 

в ___________ году 

 

 
З а я в л е н и е 

 
       Прошу принять меня на обучение в ГАПОУ ИО «Ангарский техникум общественного 

питания и торговли» по образовательной программе среднего профессионального образования по 

специальности  38.02.03  «Операционная деятельность в логистике» со сроком обучения  

2 года 10 месяцев, по очной форме обучения, в рамках контрольных цифр приѐма, за счет 

бюджетных ассигнований бюджета Иркутской области. 

О себе сообщаю следующие сведения: 

- дата рождения:  

- место рождения:  

- данные паспорта: серия              __№ ___________________________________________________ 

 кем выдан__________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________дата выдачи____________ 

       Страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС)________________________ 

 

- предыдущий уровень образования и документ об образовании, его подтверждающий: 

____________________________________________________________________________________ 

№ _________________________________________________________дата выдачи______________________ 

        Средний балл  аттестата _________________________________ 

        Отнесение к лицам, которым предоставлено право преимущественного или первоочередного 

приема в соответствии с частью 4 статьи 68 ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» 

Да  

Нет 

Если ДА, то укажите, к какой категории лиц вы относитесь__________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________ 

 



 

Сведения о родителях: 

           Мать, опекун (Ф.И.О.):___________________________________________________________________ 
                (нужное подчеркнуть) 

проживает по адресу, телефон:_________________________________________________________ 

место работы:_______________________________________________________________________ 

Отец, опекун (Ф.И.О.):____________________________________________________________________ 
                (нужное подчеркнуть) 

проживает по адресу, телефон: _________________________________________________________ 

место работы: _______________________________________________________________________ 

 

 

Ознакомлен (а) с: 

 Уставом техникума; 

 Лицензией на осуществление образовательной деятельности и приложением к ней; 

 Свидетельством о государственной аккредитации и приложением к нему; 

 Правилами приѐма в техникум; 

 Правилами внутреннего распорядка обучающихся; 

 Образовательной программой подготовки специалистов среднего звена по специальности 

38.02.03  «Операционная деятельность в логистике». 

Подпись абитуриента_________________ 

 

Даю своѐ согласие на передачу и обработку ГАПОУ ИО АТОПТ моих персональных 

данных в соответствии с требованиями законодательства Российской Федерации в области 

персональных данных. 

Подпись абитуриента_________________ 

 

Среднее профессиональное образование получаю впервые. 

Подпись абитуриента_________________ 

 

Обязуюсь предоставить оригинал документа об образовании государственного образца в  

приемную комиссию до 17:00 часов, 15.08.2024 г. 

Подпись абитуриента_________________ 

 

 

В общежитии не нуждаюсь/нуждаюсь (нужное подчеркнуть). 

 

 

 

 

 

«_____»_________________20_____г.                                                     Подпись абитуриента_________________ 
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