Приложение № 02-3
на базе высшего образования

                                                    Председателю ПКФ, директору Крымского филиала ФГБОУВО «РГУП» Зимину В.М.
От_________________________________________________________________________________________________________________
                                                                                                                                (фамилия имя отчество)

	Дата рождения ___.____._______   г.  Гражданство ____________
Место рождения  __________________________________________
__________________________________________________________
Документ, удостоверяющий личность _______________________

серия _________№ _____________ код подр. ________ - ________  когда и кем выдан: ____._____._______г._____________________
_________________________________________________________
	Проживающего (ей) по адресу (регистрация и или место фактического проживания):

_______________________________________________________
страна,  почтовый индекс, область,  город,  улица,  дом,  корпус,  квартира
_______________________________________________________

_______________________________________________________

_______________________________________________________

Контактные телефоны:  дом. ____________________________
моб.___________________________________________________
e-mail__________________________________________________


З А Я В Л Е Н И Е  
1. Прошу допустить меня к вступительным испытаниям и  участию в конкурсе для зачисления на  1 курс ФГБОУВО «РГУП»  (второе высшее образование), ускоренное обучение по индивидуальному учебному плану:
	Направление подготовки

бакалавров
	Форма обучения
	Основа обучения
	Индивидуальные достижения и(или) договор о сотрудничестве
	Подпись поступающего

	 40.03.01 Юриспруденция
	заочная 
	по договору об оказании платных образовательных услуг
	
	


2. Вступительные испытания: 

а) учесть результаты  ЕГЭ        ;  б) допустить к прохождению вступительных испытаний в установленной РГУП форме:

	№


	Наименование

предмета
	Формы вступительных испытаний
	Подпись поступающего


	
	
	ЕГЭ 
(баллы) 
	Год сдачи

ЕГЭ
	ЕГЭ 
в резервн.  день
	В  РГУП
	

	
	40.03.01 Юриспруденция

	1
	Обществознание

	
	
	
	
	

	2
	Русский язык

	
	
	
	
	

	3
	Основы государства и права
	-
	-
	-
	
	


____________    

                                                                                                                                                                                       (подпись поступающего)

2. Дополнительно сообщаю:
Предыдущий уровень образования _________________________________________________________________________
Наличие диплома: бакалавра         , специалиста (дипломированного специалиста)        ,  магистра        . 

Наименование образовательной организации  ________________________________________________________________
Диплом серия ______________ № _________________________ окончил(а) в _____ году.

                                                                                                                                                                         ____________                                           
                                                                                                                                                                           (подпись поступающего)

При поступлении имею: особые права        ,  преимущественные права       .  ______________________________________

________________________________________________________________________________________________________    

                                                                              (указать категорию и наименование документа, подтверждающего право)
Необходимо  создание  специальных  условий  при    проведении  вступительных  испытаний    (для лиц,  с ограниченными возможностями здоровья или инвалидов) ______________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________

                          (перечень вступительных испытаний; необходимые специальные условия; документ, подтверждающий ограниченные возможности здоровья)

                                                                                                                                                                               ____________      
                                                                                           (подпись поступающего)

Перечень представляемых документов, подтверждающих наличие заявленных поступающим  индивидуальных  достижений _____________________________________________________________________________________________
Со сроком обучения по образовательной программе о з н а к о м л е н (а)        

    ____________        
                     (подпись поступающего)  
	С лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, Уставом и Правилами внутреннего трудового и учебного распорядка Университета, Правилами приема, Положением о вступительных испытаниях, правилами подачи апелляции по результатам  вступительных  испытаний,  условиями  проведения  конкурса  и  порядком  зачисления  в Университет,  с  информацией  о  предоставляемых  поступающим  особых  правах и преимуществах  о з н а к о м л е н (а)
	____________ (подпись поступающего)

	С датой  завершения приема заявления о согласии на зачисление  в  соответствии  с  Правилами приема в  РГУП, Положением о порядке оплаты образовательных услуг в Университете, в том числе дополнительных образовательных услуг,  условиями договора, сроками   внесения  платы  за  обучение, стоимостью   образовательных   услуг,   о з н а к о м л е н (а)
	____________ (подпись поступающего)

	Проинформирован(а) об ответственности за достоверность заявленных сведений и за подлинность представленных при подаче заявления о приеме документов
	____________
(подпись поступающего)

	Документы согласно перечню, установленному Правилами приема, прилагаю.

На обработку персональных данных с о г л а с е н (на)
	____________
(подпись поступающего)


Способ возврата оригиналов документов:  на руки        , почтой       , лицу по доверенности        .        ____________













     (подпись поступающего)
Об отсутствии у Университета общежития и з в е щ е н (а).    ____________                                                                                                        
                                              (подпись поступающего)                                                                                                                                                                                   
    Поступающий / доверенное лицо                                                                   Подпись ответственного лица ПКФ
_______________________________________________                                       _________________/____________________
                  (подпись/ фамилия и инициалы)
               



                             (подпись/ фамилия и инициалы)

__________________________________________________________

                   (№ и дата выдачи доверенности)
 «_____»________________ 20___   г.                                                                            «_____»_________________   20___   г.      
