
                                                                                                                                                      
Директор 

 ГБПОУ МО «Наро-Фоминский техникум» 
М.А. Сенин 

___________________________ 
(Ф.И.О.) 

            ___________________________                                                                   
       дата рождения 

 проживающего (ей) по адресу: 
___________________________ 
___________________________ 

СНИЛС___________________________ 
Номер СОШ___________________________ 

                                                   номер телефона___________________________ 
 
 
  
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

 Прошу Вас зачислить меня на курсы профессиональной подготовки по 
профессии  _____________________________________________________ 
в рамках реализации проекта «Путевка в жизнь школьникам Подмосковья – 
получение профессии вместе с аттестатом» 
с «____» _______________202   г.  
 
 
 
 
 
«___» _______________202   г.  
                                 
                                                                                              подпись_______ 
 
 
 

Даю согласие на обработку своих персональных данных в порядке, 
установленном Федеральным законом от 27 июля 2006г. №152-ФЗ «О 
персональных данных»    
 
 «___» _______________202   г.  
                                 
                                                                                              подпись_______ 
 
 

 
 



Директор   
ГБПОУ МО «Наро-Фоминский техникум» 

М.А. Сенин 
___________________________ 

(Ф.И.О.) 
___________________________ 
проживающего (ей) по адресу: 

___________________________ 
___________________________ 
___________________________ 

      
                                                                            номер тел.___________________  

 
 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

 Прошу вас зачислить моего сына (мою дочь) 
________________________________________  на курсы профессиональной  
подготовки по профессии _________________________________________ 
_______________________________________________________________ 
в рамках реализации проекта «Путевка в жизнь школьникам Подмосковья – 
получение профессии вместе с аттестатом» 
с «____» _______________202   г.  
 
 
 
 
 
 
 
«___» _______________202  г.  
                                 
                                                                                              подпись_______ 
 
 
 

Даю согласие на обработку своих персональных данных в порядке, 
установленном Федеральным законом от 27 июля 2006г. №152-ФЗ «О 
персональных данных»    
 
 «___» _______________202   г.  
                                 
                                                                                              подпись_________ 
 


