Инструкция по подаче первичных документов для поступления на обучение граждан Российской Федерации и иностранных граждан 

в среднепрофессиональный колледж СКГА 

в электронной форме
(для поступающих на обучение по образовательным программам среднего профессионального образования на 2020/21 учебный год)
По вопросам приема в СПК СКГА можно обращаться по телефону:

Бесплатный номер "горячей линии"   +7(8782)29-36-13
8(8782)293589 
89280344140  
89283907980 

1) Подача документов осуществляется путем отправки перечня электронных версий документов одним из следующих способов:

1. Через операторов почтовой связи общего пользования на адрес 
369001 КЧР, г. Черкесск ул. Ставропольская 35-41, пр. Ленина, 152
2. Посредством электронной почты на адрес priem_spk@ncsa.ru
2) Перечень необходимых документов:
1. Заявление
2. Согласие на обработку персональных данных
3. Уведомление о намерении обучаться
4. Копия паспорта
5. Копия документа об образовании
6. Копия фотографии поступающего
3) Заявление доступно по ссылке: /образец, бланк/. Заявление представлено в формате .doc (документ Word) и может быть заполнено на электронном устройстве или «от руки». Все обязательные поля (обозначенные знаком «*») необходимо заполнить в соответствии с документами. (Коды и названия специальностей – в приложении)
4) Согласие на обработку персональных данных доступно по ссылке: 

для несовершеннолетних граждан /образец, бланк/ 
для совершеннолетних граждан /образец, бланк/. 
Согласие на обработку данных представлено в формате .doc (документ Word) и может быть заполнено на электронном устройстве или «от руки». Все обязательные поля (обозначенные знаком «*») необходимо заполнить в соответствии с документами.
5) В Уведомлении о намерении обучаться: (для несовершеннолетних граждан /образец, бланк/, для совершеннолетних граждан /образец, бланк/) поступающий:

1. Указывает обязательство в течение первого года обучения:
· представить в СПК СКГА оригинал документа об образовании;
· пройти обязательные медицинские осмотры (обследования) (при обучении по специальности 13.02.07 Электроснабжение (по отраслям).
2.     Подтверждает, что им не подано (не будет подано) уведомление о намерении обучаться в других организациях за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, бюджетов субъектов Российской Федерации, местных бюджетов.
6) Подготовленные и лично подписанные поступающим документы отправляются одним из указанных в п. 1) способов в приемную комиссию СПК СКГА.
Приложение

Коды и названия специальностей 
08.02.01 Строительство и эксплуатация зданий и сооружений

09.02.07 Информационные системы и программирование

12.02.10 Монтаж, техническое обслуживание и ремонт  
биотехнических и медицинских аппаратов и систем

13.02.07 Электроснабжение (по отраслям)

15.02.13 Техническое обслуживание и ремонт систем вентиляции и кондиционирования

21.02.05 Земельно-имущественные отношения

23.02.07 Техническое обслуживание и ремонт двигателей, систем и агрегатов автомобилей

35.02.16 Эксплуатация и ремонт сельскохозяйственной техники и оборудования

38.02.01 Экономика и бухгалтерский учет (по отраслям)

38.02.04 Коммерция (по отраслям)

38.02.07 Банковское дело

40.02.01 Право и организация социального обеспечения

43.02.12 Технология эстетических услуг

54.02.01 Дизайн (по отраслям)

Заявление
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Вернуться к началу

Регистрационный номер: _____________
Ректору СКГА

Кочкарову Р.М.

Я, ​​​​​​​​​​_________________________________________________________________________________,      
фамилия, имя, отчество

паспорт серия*                  номер*                   , кем и когда выдан  ____________________________                                                         
                                                                            , код подразделения ____________________________                             Телефон(ы)*:                                                                                              E-mail*:__________________ 
Заявление

Прошу зачислить меня в среднепрофессиональный колледж СКГА для обучения по образовательной программе среднего профессионального образования по специальностям: 
	Список приори
тетов
	Направления подготовки (специальность)
	Форма финансирования

(бюджет/внебюджет)

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


Нуждаюсь в необходимости создания специальных условий при проведении вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями здоровья или инвалидностью*:  □ да   □ нет (если «да», указать в каких:________________________________ ) 
О себе сообщаю следующее:

Окончил(-а) в           году учреждение*:                                                                                                            
□ общеобразовательное      □ образовательное начального профессионального образования
□ образовательное среднего профессионального образования     □ другое                                                    
Документ об образовании*:  □ аттестат  □ диплом серия          номер_________________(копия)



                                                                                                                                                                                          
Иностранный язык*: □ английский   □ немецкий   □ французский   □ другой                                                   
Индивидуальные достижения:

□ победитель в олимпиадах или иных конкурсах
□ призер в олимпиадах или иных конкурсах
□ победитель чемпионата по проф. мастерству (инвалид/лицо с ОВЗ)
□ призер чемпионата по проф. мастерству (инвалид/лицо с ОВЗ)
□ победитель чемпионата по проф. мастерству (Worldskills Russia/International)
□ призер чемпионата по проф. мастерству (Worldskills Russia/International)
□ призер регионального этапа всероссийской олимпиады школьников
□ участник всероссийской олимпиады
□ призер городских и республиканских. проф. конкурсов и олимпиад
Нуждаюсь в общежитии в период обучения*:   □ да    □ нет
	Отец
	


                                                                                фамилия имя отчество, адрес проживания с почтовым индексом, телефон

место работы, должность

	Мать
	


                                                          фамилия имя отчество, адрес проживания с почтовым индексом, телефон
место работы, должность
Среднее профессиональное образование получаю: □ впервые □ не впервые  
О себе дополнительно сообщаю: _______________________________________________________                                                                                                                       
 «    »                              г.

______________________________   
__________                   

                                                        


       ФИО полностью

                     личная подпись

С копиями лицензии на право осуществления образовательной деятельности, свидетельства о государственной аккредитации образовательной деятельности по образовательным программам и приложениями к ним, Уставом, Правилами приема и условиями обучения в данном образовательном учреждении ознакомлен(-а) (в том числе через информационные системы общего пользования):                                             


 









           
            
               ___________
                    личная подпись
Ознакомлен(-а) с информацией об ответственности за достоверность сведений, указываемых в уведомлении о намерении обучаться, и за подлинность документов, подаваемых для поступления:

              ___________
                    личная подпись

Ознакомлен(-а) с необходимостью предоставления уведомления о намерении обучаться в СПК СКГА в Приемную комиссию в сроки, установленные «Правилами приема СПК СКГА»:
«      »                              г.
                                  




              ___________
                    личная подпись

С Положением об оказании платных образовательных услуг ФГБОУ ВО «СевКавГА», сроками внесения платы за обучение (для поступающих на места с полной компенсацией затрат за образовательные услуги) ознакомлен(-а):





                   



              __________
                    личная подпись
Ответственное лицо Приемной комиссии:

___________________________________
            ___________

      «    »                              г.
                                       ФИО полностью

         
                      личная подпись 

        

Примечание: Знаком «*» обозначены пункты, где необходимо подчеркнуть нужные или зачеркнуть ненужные предлагаемые варианты.
___________________________________________________________________________________

Отозваны документы от участия в конкурсе на поступление в СПК СКГА:


«    »                                г.


                     


                          ___________
                         личная подпись
Согласие на обработку персональных данных (для несовершеннолетних граждан)
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Вернуться к началу
Согласие Законного представителя несовершеннолетнего абитуриента, студента на обработку персональных данных

Я,                                                                                                                                                                                                  ,  
ФИО родителя или законного представителя
паспорт                                                               выдан                                                                                                                ,
               
     серия, номер   




          когда и кем выдан 
                                                                                                                                                                                           в случае опекунства указать реквизиты документа, на основании которого осуществляется опека или попечительство
являясь законным представителем несовершеннолетнего

                                                                                                                                                                                                      ,
ФИО несовершеннолетнего
приходящегося мне                                                 , зарегистрированного по адресу: _____________________________ 
	


даю свое согласие на обработку в Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Северо-Кавказская государственная академия», адрес места нахождения 369000, Карачаево-Черкесская республика, Черкесск, Ставропольская 36, для осуществления образовательных отношений между Несовершеннолетним гражданином и СПК СКГА на основании Законодательства Российской Федерации.
1. Цель обработки данных


Обеспечение законности, прав, гарантий, обязанностей и ответственности обучающегося, абитуриента; сбор информации для предоставления льгот при проведении вступительных испытаний, зачислении и исполнении договорных обязательств.
2. Перечень обрабатываемых персональных данных


1. Фамилия, имя, отчество, сведения, характеризующие физиологические особенности человека (фотография).


2. Год, месяц, дата и место рождения, пол, гражданство, адрес (место жительства и /или место пребывания), абонентский (телефонный) номер, электронный адрес, семейное положение, образование, сведения о составе семьи (родители/усыновители, попечитель, опекун, муж/жена, дети), социальное положение, данные в документах об образовании, о наличии специальных знаний, данные в свидетельстве о результатах единого государственного экзамена, данные о результатах вступительных испытаний, данные о процессе обучения, данные о трудовой деятельности, трудовом стаже, данные о присвоении знаний наличии наград, паспортные данные, данные о документах воинского учета, ИНН (по мере необходимости), данные об успеваемости, данные содержащиеся в документах, которые подтверждают статус льготника, данные о состоянии здоровья, о вопросе обеспечения жильем, данные о стипендии.

3. Перечень действий с персональными данными


Сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передача персональных данных третьим лицам, если это необходимо для поддержания функционирования информационных систем обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и финансово-экономической деятельности оператора или в случаях, установленных законодательством РФ; обнародование персональных данных в средствах массовой информации, размещение в информационно-телекоммуникационных сетях, за исключением персональных данных, перечисленных в пункте 5.2), обезличивание, блокирование, уничтожение.

4. Порядок отзыва


Законный представитель несовершеннолетнего имеет право отозвать анкету о согласии на обработку персональных данных Несовершеннолетнего обучающегося в установленном Федеральным законом № 152-ФЗ от 27.07.2006 г. «О персональных данных» порядке.

5. Срок действия анкеты


Настоящая анкета о согласии Законного представителя несовершеннолетнего абитуриента, студента на обработку персональных данных действует в течение срока хранения личного дела учащегося, абитуриента, студента, магистранта, аспиранта, докторанта, слушателя и подлежит уничтожению в срок, определенный законодательством Российской Федерации и иными нормативными правовыми актами.


С Согласием Законного представителя несовершеннолетнего абитуриента, студента на обработку персональных данных и юридическими последствиями отказа от дачи согласия ознакомлен.

(дата)




 (подпись)



 (расшифровка подписи)


Разрешаю использовать в качестве общедоступных персональных данных несовершеннолетнего абитуриента, студента фамилию, имя, отчество, номер личного дела, номер документов об образовании и даты их выдачи, результаты ЕГЭ и вступительных испытаний в целях, указанных в настоящем Согласии.

(дата)




 (подпись)



 (расшифровка подписи)

Согласие на обработку персональных данных (для совершеннолетних граждан)
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Согласие на обработку персональных данных абитуриента, студента, магистранта, аспиранта, докторанта, слушателя

1. Общие сведения

	Фамилия, имя, отчество
	

	Адрес (место жительства и/или место пребывания)
	

	Наименование факультетов (институтов), специальностей
	


2. Данные документа, удостоверяющего личность

	Наименование, серия, номер
	

	Наименование органа, выдавшего документ
	

	Дата выдачи
	


3. Данные оператора

	Наименование
	Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Северо-Кавказская государственная академия»

	Адрес (место расположения)
	369000, Карачаево-Черкесская республика, Черкесск, Ставропольская 36


4. Цель обработки данных


Обеспечение законности, прав, гарантий, обязанностей и ответственности учащегося, абитуриента, студента, магистранта, аспиранта, докторанта, слушателя; сбор информации для предоставления льгот при проведении вступительных испытаний, зачислении и исполнения договорных обязательств.

5. Перечень обрабатываемых персональных данных


1. Фамилия, имя, отчество, сведения, характеризующие физиологические особенности человека (фотография).


2. Год, месяц, дата и место рождения, пол, гражданство, адрес (место жительства и/или место пребывания), абонентский (телефонный) номер, электронный адрес, семейное положение, образование, сведения о составе семьи (родители/усыновители, попечитель, опекун, муж/жена, дети), социальное положение, данные в документах об образовании, о наличии специальных знаний, данные в свидетельстве о результатах единого государственного экзамена, данные о результатах вступительных испытаний, данные о процессе обучения, данные о трудовой деятельности, трудовом стаже, данные о присвоении званий и наличии наград, паспортные данные, данные о документах воинского учета, ИНН (по мере необходимости), данные об успеваемости, данные содержащиеся в документах, которые подтверждают статус льготника, данные о состоянии здоровья, о вопросе обеспечения жильем, данные о стипендии.

6. Перечень действий с персональными данными


Сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передача персональных данных третьим лицам, если это необходимо для поддержания функционирования информационных систем обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и финансово-экономической деятельности оператора или в случаях, установленных законодательством РФ; обнародование персональных данных в средствах массовой информации, размещение в информационно-телекоммуникационных сетях, за исключением персональных данных, перечисленных в пункте 5.2), обезличивание, блокирование, уничтожение.

7. Порядок отзыва


Учащийся, абитуриент, студент, магистрант, аспирант, докторант, слушатель имеет право отозвать анкету о согласии на обработку персональных данных в установленном Федеральным законом № 152-ФЗ от 27.07.2006 г. «О персональных данных» порядке.

8. Срок действия анкеты


Настоящая анкета о согласии на обработку персональных данных действует в течение срока хранения личного дела учащегося, абитуриента, студента, магистранта, аспиранта, докторанта, слушателя и подлежит уничтожению в срок, определенный законодательством Российской Федерации и иными нормативными правовыми актами.


С Согласием на обработку персональных данных учащегося, абитуриента, студента, магистранта, аспиранта, докторанта, слушателя и юридическим последствиями отказа от дачи согласия ознакомлен(-а).
	
	
	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)



Разрешаю использовать в качестве общедоступных персональных данных мои фамилию, имя, отчество, номер личного дела, номер документов об образовании и даты их выдачи, результаты ЕГЭ и вступительных испытаний в целях, указанных в настоящем Согласии.
	
	
	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


Уведомление о намерении обучаться (для несовершеннолетних граждан)
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Вернуться к началу
Уведомление о намерении обучаться (для совершеннолетних граждан)
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Вернуться к началу

Ректору СКГА

  Кочкарову Р.М
УВЕДОМЛЕНИЕ 

о намерении обучаться 
Я, ________________________________________________________________________________
фамилия, имя, отчество

паспорт серия*                  номер*____________, кем и когда выдан _________________________                                        
                                                                                                      , код подразделения______________                       
уведомляю Вас о намерении обучаться в СПК СКГА и даю согласие на зачисление в 2020/2021 учебном году по образовательной программе среднего профессионального образования, по специальности:_____________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

□ на место, финансируемое из федерального бюджета 
□ на место по договорам об оказании платных услуг
Я обязуюсь в течение первого года обучения:

– представить в СПК СКГА оригинал документа об образовании и (или) документа об образовании и о квалификации, удостоверяющий наличие образования, необходимого для зачисления;

– пройти обязательные предварительные медицинские осмотры (обследования) при обучении по специальностям, входящим в перечень специальностей и направлений подготовки, при приеме на обучение по которым поступающие проходят обязательные предварительные медицинские осмотры (обследования), в порядке, установленном при заключении трудового договора или служебного контракта по соответствующей должности или специальности, утвержденном постановлением Правительства Российской Федерации от 14 августа 2013 г. № 697 и предоставить результаты медицинского осмотра (обследования) в СПК СКГА.
Подтверждаю, что мною не подано и не будет подано уведомление о намерении обучаться и быть зачисленным на обучение в другие образовательные организации (образовательные организации среднего профессионального образования).

	
	
	
	
	

	(дата)
	
	(подпись поступающего)
	
	(расшифровка подписи)


	
	
	
	
	

	(дата)
	
	подпись законного представителя
(*для лиц, не достигнувшим 18 лет)
	
	(расшифровка подписи)


Уведомление принял сотрудник Приемной комиссии:

________________________________
            ___________


      «    »                              г.

                                          ФИО полностью

         
  личная подпись 

Вернуться к началу
являясь законным представителем поступающего*


 	         ,


фамилия имя отчество


паспорт серия*                     номер*_____________, кем и когда выдан ______________________       �                                                                                                 , код подразделения                                , проживающий по адресу:____________________________________________________________


                                                                                 








