Директору ФГБУН Института общей и неорганической химии им. Н.С. Курнакова Российской академии наук чл.-корр.РАН В.К. Иванову
	От
Фамилия _____________________________

Имя  _________________________________

Отчество _____________________________

Дата рождения  «___»____________ _____г.
Место рождения   ________________________
_________________________________________

_________________________________________
_________________________________________
	Гражданство: __________________________

Документ, удостоверяющий личность:

______________________________________

серия  __________  № ___________________

Когда выдан: «_____»____________ _____г.
Кем выдан:  ___________________________

_________________________________________

_________________________________________
Код подразделения ________________________


Зарегистрированного(ой) по адресу: _______________________________________________

                                                                  (указать адрес регистрации: индекс, республика, область, населенный пункт, улица, дом, кв.)

______________________________________________________________________________

Проживающего(ей) по адресу: ____________________________________________________

                                                    (указать фактический адрес: индекс, республика, область, населенный пункт, улица, дом, кв.)

______________________________________________________________________________

телефон  ______________________________   моб. ___________________________________
e-mail _______________________________________          




    
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу допустить меня к участию в конкурсе по результатам вступительных испытаний, проводимых ИОНХ РАН по следующим программам подготовки 
научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре:
	Научная специальность
	Форма обучения

	
	Очная

	Код
	Расшифровка
	Бюджет
	Контракт

	
	
	
[image: image1.emf]
	
[image: image2.emf]


Прошу допустить меня к вступительным испытаниям по: 
специальной дисциплине_________________________________________________________ 

                                                                                                                                                                                                                                         (указывается язык проведения)
иностранному языку_____________________________________________________________

                                                                                                                                                                                                                                         (указывается язык проведения)
Необходимость создания специальных условий при проведении вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями здоровья или инвалидностью__________________________
______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

на основании __________________________________________________________________

Индивидуальные достижения (с указанием сведений о них):_______________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

О себе сообщаю следующее:
Окончил(а) в __________ году 

образовательное учреждение высшего профессионального образования 
[image: image3];  

образовательную организацию высшего образования 
[image: image4];   другое 
[image: image5].  
Сведения о документе установленного образца:
диплом специалиста  
[image: image6]                        диплом магистра  
[image: image7]                         диплом с отличием  
[image: image8]
Серия _________ № ____________________________________

Кем выдан____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________
Когда выдан «_____»__________________ __________г.
Потребность в общежитии на период обучения:   
нуждаюсь 
[image: image9]
   не нуждаюсь 
[image: image10]
В случае непоступления на обучение прошу вернуть оригиналы документов:

лично поступающему  
[image: image11]           через оператора почтовой связи (Почта России)  
[image: image12]
           доверенному лицу  
[image: image13]
С копиями лицензии (с приложениями) на право ведения образовательной деятельности 
рег. № Л035-00115-77/00096377 от 17 апреля 2012 г. ознакомлен(а)









_________________________
                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)

С датой (датами) завершения представления поступающими документа установленного образца ознакомлен(а) 









_________________________
                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)

С Правилами приема, утвержденными ИОНХ РАН, в том числе правилами подачи апелляции по результатам вступительных испытаний ознакомлен(а)                                                                                                                                 







            _________________________                                                                                  
                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)
Согласен(а) на обработку, использование и хранение моих персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных»

_________________________

                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)

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





___________________________

                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)
В случае поступления на места в рамках контрольных цифр подтверждаю отсутствие диплома об окончании аспирантуры (адъюнктуры) или диплома кандидата наук 













                            ___________________________

                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)
В случае непредставления документа установленного образца при подаче заявления о приеме обязуюсь представить документ установленного образца не позднее дня завершения приема документа установленного образца






 












                                                                       ___________________________

                                                                                                                                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)
Ответственный секретарь приемной комиссии



___________________________ 


«____» __________________ 20__ г.
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