
Председателю приемной комиссии 
частного профессионального  
образовательного учреждения  
«Омский юридический колледж»  
Ю. А. Бурдельной  
  

 ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРИЕМЕ  
Я,  

  
(фамилия)  

 

                        
 (имя)  

 

                         
(отчество (при наличии))  

 

Дата рождения _ ____._____.________ г. 
Сведения о гражданстве  

(отсутствии гражданства)  
 

        Документ, удостоверяющий личность, гражданство _____________________________________________________________  
  

               Серия и номер _______________________________________    Дата выдачи ________________________________________ 
  

Кем выдан _____________________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________________________________  

 
Страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС):   

 

 Номер ______________________________________     Дата регистрации (при наличии) _____________________________   
 

Адрес регистрации: ___________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________ 
 

Адрес фактического проживания: ____________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 
   

  сот. _______________________________________    

        Телефон   дом. _______________________________________                             Электронный адрес ___________________________________  
  раб. _______________________________________  

  

Сведения об образовании:  
 

 
  Документ об образовании:  Аттестат   
  
            

           Серия и номер ____________________________________________      Дата выдачи ____________________________________  
  

 

Наименование  
образовательной  

организации 

 

 

 
 
Прошу допустить к участию в конкурсе для поступления на первый курс Колледжа на указанные мною специальности на места 

по договорам об оказании платных образовательных услуг (при поступлении на обучение для выбора специальности, уровня 
образования или формы обучения поставьте любую отметку в соответствующих ячейках):  

№ 
п/п 

Код  
специаль-

ности 
Наименование специальности 

Основное 
общее 

образование 
(9 классов) 

Среднее общее 
образование (11 классов) 

Очная 
форма 

Очная 
форма 

Заочная 
форма 

1. 40.02.01 Право и организация социального обеспечения 
   

2. 40.02.02 Правоохранительная деятельность 
   

3. 40.02.03 Право и судебное администрирование 
   

4. 39.02.01 Социальная работа 
   

5. 39.02.03 Обеспечение деятельности службы занятости населения 
   

6. 10.02.05 
Обеспечение информационной безопасности 
автоматизированных систем 

   

                        

Основное общее   Среднее общее  

  Диплом    



 
Для поступающих из числа инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья  

Мне необходимо создание специальных условий, т. к. имеется инвалидность или ограниченные возможности здоровья   

Перечень вступительных испытаний  Перечень специальных условий  

    

    

    

 Документ, подтверждающий инвалидность или ограниченные возможности здоровья, требующие создания специальных 
условий:  
  

           Серия и номер ____________________________________________      Дата выдачи ____________________________________  
 

Наименование  
организации, 

выдавшей документ 

 
 
 

  
 

Для лиц, имеющих индивидуальные достижения, результаты которых учитываются при приеме  
Имею следующие индивидуальные достижения: _____________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________________________________________________________  
Документы, подтверждающие индивидуальные достижения, результаты которых учитываются при приеме ___________________  

_______________________________________________________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________________________________________  
  
  

В предоставлении общежития нуждаюсь  не нуждаюсь  

 
 
    

ОЗНАКОМЛЕН(-А) (в том числе через информационные системы общего пользования): с уставом Колледжа, с копией лицензии на 
осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации образовательной деятельности по 
образовательным программам и приложения к ним, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими 
организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся,  с датой предоставления оригинала 
документа об образовании и (или) документа об образовании и о квалификации, с датой заключения договора об оказании платных 
образовательных услуг, с правилами приема, утверждаемыми Колледжем самостоятельно, в том числе с правилами подачи апелляции 
по результатам вступительных испытаний, проводимых Колледжем самостоятельно  

__________________________________  
(Подпись поступающего)  

  

Среднее профессиональное образование получаю впервые    не впервые    

 
                                                                                                                  __________________________________  

(Подпись поступающего)  
  
 На обработку своих персональных данных, полученных в связи с приемом в образовательную организацию, согласен(-а)  
  

                                                                                                                   __________________________________  
(Подпись поступающего)  

  
С информацией о необходимости указания в заявлении о приеме достоверных сведений и представления подлинных документов 
ознакомлен(-а)  
             ____________________________________________________________  

    (Подпись поступающего)  
  
  
  
  
  
 
 
 
 
  
  
  

Подпись поступающего    _________________________________/_______________________/  «______»_______________2023 г.  
  

Подпись ответственного   
лица приемной комиссии_________________________________/_______________________/  «______»_______________2023 г.  


