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Абитуриент: 

	Фамилия____________________________________

Имя _______________________________________

Отчество___________________________________

Дата рождения______________________________
Место рождения_____________________________
______________________________________________________________________________________
	Гражданство:____________________________________

Документ, удостоверяющий личность ________________

________________________________________________
________________№______________________________
Когда и кем выдан ________________________________

________________________________________________

________________________________________________


проживающий ___________________________________________________________________________________

(адрес проживания: индекс, край, район, город, село, улица, дом, квартира, телефон, электронный адрес)
____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________
окончивший образовательную организацию:

– среднего (полного) общего образования _________________________________________________________

(аттестат: серия, №; год окончания, ____________________________________________________________________________________

наименование образовательной организации, адрес)
_____________________________________________________________________________________________
– начального, среднего или  высшего профессионального образования ________________________________
_____________________________________________________________________________________________

(диплом: серия, №; год окончания, наименование организации, адрес, полученная квалификация) 

____________________________________________________________________________________________

В образовательной организации изучал иностранный язык __________________________________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу допустить меня к вступительным испытаниям и участию в конкурсе для поступления на бюджетную, коммерческую, очную, заочную (нужное подчеркнуть) форму обучения по направлению, специальности (профилю, специализации, программе)  обучения:____________________________________

____________________________________________________________________________________________

(наименование направления, специальности (профиля, специализации, программы), форма и срок обучения)
факультета: __________________________________________________________________________________

(наименование факультета)

Поданы заявления на направления (профили, специальности, программы) в следующем приоритете:
_____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________

(О – очная; З – заочная; Б – бюджетная;  К – коммерческая)
Прошу засчитать в качестве результатов вступительных испытаний следующее:

	№

п/п
	Наименование

предмета
	Результаты

ЕГЭ*
	О
	Другое
	Наименование

и номер документа

	1
	
	
	
	
	

	2
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(*ЕГЭ – единый государственный экзамен; О – олимпиада; другое – другое  в соответствии с Порядком приема)

Прошу допустить меня к вступительным испытаниям по следующим общеобразовательным предметам:
____________________________________________________________________________________________

О себе дополнительно сообщаю следующее:

Пол _______________ Социальное положение___________________________

В общежитии:       нуждаюсь,       не нуждаюсь       (подчеркнуть).

Выполняемая работа к моменту поступления в университет ____________________________________ 

____________________________________________________________________________________

общий трудовой стаж ____________ лет, стаж работы соответствующий направлению (специальности) поступления в университет _________ лет. ________________________________________________________

 (наименование и местонахождение предприятия (организации), занимаемая должность) 

____________________________________________________________________________________________

Семейное положение в момент подачи заявления_____________________________________________

____________________________________________________________________________________________

(перечислить членов семьи с указанием даты рождения)

_____________________________________________________________________________________________

При поступлении претендую на следующие особые права:______________________________________
____________________________________________________________________________________________

Документ, предоставляющий наличие особых прав____________________________________________
____________________________________________________________________________________________

Наличие договора целевой обучения (работодатель) __________________________________________

_____________________________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество родителей (общие сведения – место жительства и работы, наименование предприятия, организации, занимаемая должность, телефоны)

Отец____________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

Мать ___________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________
Сведения о наличии индивидуальных достижений: 

_______________________________________________________________________________________________________

(наличие медалей, дипломов, грамот, свидетельств, разрядов, удостоверений, 

_______________________________________________________________________________________________________
дополнительные увлечения – спорт, искусство, иностранные языки и др.)

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Сведения о необходимости создания особых условий при проведении вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями здоровья ____________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________
При подаче документов в приемную комиссию я подтверждаю, ознакомлен и согласен с нижеследующими приведенными положениями.
Подтверждаю, что: 

– при поступлении на обучение в рамках контрольных цифр по программам бакалавриата, программам специалитета отсутствуют диплом бакалавра, диплом специалиста, диплома магистра;

– при поступлении на обучение в рамках контрольных цифр по программам магистратуры отсутствуют диплом специалиста, диплом магистра, за исключением поступающих, имеющих высшее профессиональное образование, подтверждаемое присвоением им квалификации «дипломированный специалист»;

– подача заявлений о приеме осуществляется не более чем в 5 организаций ВО, включая данный университет и не более чем на 3 направления и (или) специальности подготовки в данном университете;

– подачу заявления о приеме на основании особого права (при наличии) только в данную организацию высшего образования и только на одну образовательную программу.

Ознакомлен:

– с копией лицензии на осуществление образовательной деятельности (с приложением);

– с копией свидетельства о государственной аккредитации (с приложением);

– Правилами приема и условиями зачисления, правилами подачи апелляций по результатам проведения вступительных испытаний,

– с информацией о предоставляемых поступающим особых правах и преимуществах при приеме на обучение по программам бакалавриата и специалитета;

– с датами завершения представления поступающими заявления о согласии на зачисление и оригинала документа установленного образца на каждом этапе и на каждой стадии зачисления;

– о месте сдачи ЕГЭ в дополнительные сроки проведения ЕГЭ;

– с информацией об ответственности за достоверность сведений, указываемых в заявлении о приеме, и за подлинность представляемых документов.
Согласен:

– на обработку моих персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ;
– в случае не поступления на обучение возврат поданных документов осуществляется абитуриенту или его представителю.

Перечисленные положения подтверждаю подписью.
Подпись_________________________  (_________________________)

(Ф.И.О. абитуриента)

     «______» _________________20___ г.

Подпись ответственного лица приемной комиссии 

________________________________  (____________________________)

(Ф.И.О. технического секретаря)

     «_______» ____________________20____ г.
Отозваны документы от участия в конкурсе на поступление в Ставропольский ГАУ  

«_____» _________20____г. ___________________   (подпись абитуриента)
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