Ректору Казахского Национального Педагогического Университета имени Абая 
профессору Т. Балыкбаеву
От гр.____________________________________________________________________
(ФИО по паспорту)
Проживающего(ей)____________________________________________________________________
                              (указать адрес постоянной прописки и  контактный телефоны: сотовый, домашний с кодом)

_______________________________________________________________________________________________________________________________
(указать адрес проживания в данный момент в г. Алматы)
Окончивщего(ей) (СШ, ССО, ВУЗ)______________________________________________________ 
                                                                             (указать год окончания, наименование учебного заведения)
_____________________________________________________________________________________
Имеется аттестат особого образца и награжден(а) нагрудным знаком «Алтын белгі»: да, нет
Гражданство ____________________________ Оралман: да, нет (нужное подчеркнуть)

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить меня в число студентов руководимого Вами ВУЗа
В институт, факультет_________________________________________________________________
                                                  (наименование института или факультета)
по специальности_____________________________________________________________________
                                                    (шифр и наименование специальности)

Форма обучения: дневное, заочное               Отделение (нужное подчеркнуть): казахское, русское Срок обучения (нужное подчеркнуть):  4 года (после школы);  3 года (после колледжа) ;  2 года (на базе высшего)
Основы обучения (нужное подчеркнуть): грант, платное 
Заполняется для Гранта                                                                          Заполняется для Платного__
Свидетельство №____________                                                          № договора_________________
Сельская квота: да, нет (нужное подчеркнуть)                                 
Скидки КазНПУ им.Абая _____________________________________________________________
(выбрать категорию)
Сумма оплаты_______________________________________________________________________
(цифрой и прописью, согласно расчету стоимости обучения)
Сертификат №_________________ Дата выдачи:____________ Общий балл _________________
Иностранный язык:_______________________ Средний балл аттестата (диплома) ___________
                                                          (назв.ин.языка, изучаемого в школе)
 ИИН: _______________________ В общежитии: нуждаюсь, не нуждаюсь (нужное подчеркнуть)
О себе общие сведения:
Пол _________ Национальность ____________________ Дата рождения _______________________
Место рождения______________________________________________________________________
Имею льготы_________________________________________________________________________
(сирота (опека д/дом), инвалид (группа), многодетная семья)
Общий трудовой стаж к моменту поступления в данный ВУЗ_____________________________
                                                                                                                                                 (по трудовой)
ФИО родителей, их местожительство, кем и где он (она) работают
Отец________________________________________________________________________________
Мать________________________________________________________________________________
О себе дополнительно сообщаю: _______________________________________________________
                                                (увлечение, хобби, и.т.д.)
«___»_______________ 20__г.                                               Подпись________________________

ФИО оператора, вводившего в базу: ____________________________________________
Должность ____________________________ Контактные телефоны: __________________________
Откуда узнали о КазНПУ им.Абая (нужную отметить галочкой):

Друзья/знакомые
СМИ
Профриентация в школе
На профориентационных форумах
Интернет
Выставки












































