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бюджетного образовательного учреждения
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Заявление 
Регистрационный номер ____________
	Фамилия

___________________________
	Гражданство

_______________________________________________
Документ, удостоверяющий личность,

_______________________________________________
серия _________________ № _____________________________
кем выдан _________________________________________
_______________________________________________
дата выдачи_____________________________________

	Имя

___________________________
	

	Отчество

___________________________
	

	Дата рождения _________________
	

	Место рождения

______________________________________________________________
	


	Адрес постоянной прописки
	
	Адрес места жительства

	Индекс
	
	Индекс

	Область
	
	Область

	Район
	
	Район

	Насел. пункт 
	
	Насел. пункт

	Улица
	
	Улица

	Дом                  Корпус               Квартира
	
	Дом                   Корпус              Квартира

	Телефон:
	
	Телефон:

	Контактные телефоны:

	E-mail:


Прошу засчитать в качестве результатов вступительных испытаний следующее
	Наименование предмета
	Балл ЕГЭ
	Год ЕГЭ
	Олимпиада

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	
	
	
	

	
	
	
	


Прошу допустить к сдаче вступительных испытаний, проводимых Мининским университетом самостоятельно

________________________     _______________________     _____________________
                 (наименование испытания)                                   (наименование испытания)                               (наименование испытания)

________________________     _______________________     _____________________

                 (наименование испытания)                                   (наименование испытания)                               (наименование испытания)

Основание: ________________________________________________________________________
Прошу допустить к участию в конкурсе на направление(я)/специальность(и):
	№
	Направление (специальность)/профиль
	форма обучения
	бюджет
	ком-мерч.

	
	
	очная
	заоч.
	оч.-заоч.
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Окончил(а) учебное заведение:
Наименование ____________________________________________________________________________
Место окончания _____________________ Год окончания __________ Иностранный язык ____________
Аттестат/диплом: серия _______________ номер ________________ Дата выдачи____________________
В предоставлении общежития нуждаюсь / не нуждаюсь
Наличие особых прав и сведения о документах, подтверждающих их:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
Подтверждаю подачу заявления на основании особого права только в Мининский университет, только на образовательную программу ___________________________________
_____________________

(личная подпись абитуриента)

Индивидуальные достижения: _____________________________________________________________

Способ возврата документов: лично/почтой
Дополнительные сведения _________________________________________________________________
С информацией о необходимости указания достоверных сведений и предоставления подлинных документов ознакомлен(а)

__________________________

(личная подпись абитуриента)

С правилами приема в Мининский университет, в т.ч. с правилами подачи апелляции и информацией о предоставляемых особых правах и преимуществах ознакомлен(а) 
                                                                                                                      ____________________

(личная подпись абитуриента)

С копией лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельства о государственной аккредитации и приложений к ним ознакомлен(а):
___________________________

 (личная подпись абитуриента)

С датами завершения приема заявлений о согласии на зачисление ознакомлен(а)
___________________________

 (личная подпись абитуриента)

Высшее образование данного уровня получаю впервые        ___________________________

                                                                                                                    (личная подпись абитуриента)

Подтверждаю подачу заявления не более чем в пять вузов, не более чем на 3 направления (специальности) в Мининский университет                                                                                   ___________________________

                                                                                                                      (личная подпись абитуриента)

Даю согласие на обработку моих персональных данных     ___________________________
                                                                                                       (личная подпись абитуриента)

"___" ________________ 2016 г.
