
от

Щиректору
гБПоУ <<Смоленское областное

музыкальное училище имени
М.и. Глинкп>

о.В. Созоновой

(фамилия, имя, отчество)
зарегистрированный (ая) по адресу:

(указать почтовый адрес с индексом)

для получения
на специальность

Прошу допустить меня

l,ел.
e-mail

ЗАЯВЛЕНИЕ

к вступительным испытаниям
среднего профессионального образования

(впервые, второго)
(по виду)
в ГБПоУ <Смоленское областное музыкальное уLIилище имени М.И, Глинки>
на

на дневное отделение
основе.

(бrодже-гlrой) договOрtl0,',i)

Щокумент2 }достоворяющий личность :

серия дата выдачи
(паспорт, свидетельство о рождении /при поступлении до 14 лет/о временное удостоверение)

кем выдан

N9

снилс лъ
инн м

(основное общее (9), среднее общее (ll), среднее профессиональное, высшее)

.Щата выдачи аттестата

иностранный язык

(,г1,1п, llопrер, мест,о p2tcII0ло)кснt.lяl tlбразtlвilге.пьног0 уч]rежленrля)

Средний балл аттестата

грамоты по профилирующим предметам

к заявлению прилагаю
(подлинник, копия)

Подлинник аттестата представлен (

Секретарь приемной комиссии

аттестатrl (липлома), ЛЬ

)) 20

Щелевой набор:
(лаlнет)

/ Е.П. Грекова /



Наличие особых прав при поступлении

О себе дополнительно сообщаю:
.Щата рождения

(указать реквизиты локумента)

пол
Место рождения
гражданство
Местожительство /адрес
почтовый индекс

регистрации/:

страна , область
раЙOн
улица,
Адрес

гOрOд/сел0 , тел.
дом, кв.
временного проживания:

тел. необходимость в общежитии:
(лаlнет)

Стаж работы в т.ч. по избранной специальности
(общий, в месяцах)

Отношение к военной службе:
(невоеннообяз., военнообяз., служба (по призыву/по контракту)

Год и причина увольнения
семейное полоя(ение

(холост, незамужняя, женат/замужем)
ТИП СеМЬИ (нужное подчеркнуть): полная / неполная, многодетная / неполная, родители - .

НеПОЛНая, РОДитель инв€UIид /неполная, родитель не работает / полная, многодетная /полная,
пенсионеры / полная, родитель - инв€tлид / сирота на полном государственном обеспечении
/ полная, родитель - инв€UIид, многодетная.
социальный статус (льготы, на основании представленньiх документов)

пенсионеры /

родители -

/ сирота под опекой

(l,t н вал l,tдl cl{ рота, ll p1l l]lлтел ьс,tвеtl н ы е .гl ь готы)
Родители (лля абитуриеIr,гов, IIе достигших l8-летlля):
Отец

(Ф.И.О., место работы, должностьо телефон)

Мать
(Ф.И.О., место работы, должность, телефон)

с лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о
государственной аккредитациll 1,1 Уставопl ГБпоу <<смолеrlское областное мyзыкальtlое училишlе имени
М.И.Глинк1,1>. а также с Прав1,1ламлr пplIel\,la, l)аспIлсаllием вступительных испытанl.tii и IIравилами
подачц апелляций ознаl(омJtен(а). ОбязуIOсь в случае ycIIeпrHoI:i сдачrl l]ступитель[Iых лlспытаний за два
дня до зачисления представить докуме}lт об octloBHoM образован14и и под,tверждение о том, tITo не подано
согласие на зачисление в другие образовательные организацI4и за ctleT бюджетных ассигнований (в проr-ивном
случае на зачисление на бюджетное место не претендую и претензий не имею).
Подпись абитуриента
Регистрационный номер :

г.20

Секретарь приемной комиссии

.Щата внесения в базу данных приемной комиссии: (
особые отметки:

/ Е.П. Грекова

20

Щиплом: серия N9 дата выдат-Iи

г.

На обработку персональных данных согласен (согласна)
(полпись абитуриента, расшифровка))) 20 г.

(заполняется при окончании обучения:



соглАсиЕ
на обработку персональных данных

я,
(фамилия, имя, о,гtIество)

(лата и место рождения)

(вид документа, удостоверяющего личность)

(кем и когда выдан, код подразделения)

зарегистрированный (ая)
по адресу:

телефон

снилс

инн

настоящим даю свое согласие на обработку гБпоу ((смоленское областное

музыкальное училище имени м.и. Глинки> моих персональных данных и

подтверЖД&Ю, что, даваЯ такое согласие, я деЙствую своеЙ волеЙ и в своих

интересах.

настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в

отношении моих персонаJIьных данных, которые необходимы или желаемьi для

необходимых целей, включая (без ограничений) сбор, систематизацию, накопление,

хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в

том числе передача), обезличивание, блокирование, уничтожение, трансграничную

передачу персонаJIьных данных, а также осуществление любых иных действий с

моими персональными данными с учетом федералъного законодательства.

В случае неправомерного

данных согласие отзывается

использования предоставJIенных мною персональных

моим письменным заявJIеFIием.

(лата) (подпись) (расшиtРровка)


