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Ректору СибГУТИ

Ю. В. Зазуле

ЗАЯВЛЕНИЕ
  Я,  ________________________________________________________________________________

Фамилия Имя Отчество (в именительном падеже, писать разборчиво, в соответствии с паспортом)
прошу принять меня в СибГУТИ для получения высшего образования по программе магистратуры по направлению  11.04.02 «Инфокоммуникационные технологии и системы связи»
профиль​​​​​​_____________________________________________________________________
Форма обучения: заочная с использованием дистанционных образовательных технологий. 
Условия обучения: внебюджет.

О себе сообщаю следующие сведения: 

Число, месяц, год и место рождения__________________________________________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность: паспорт, ________________________________________________________
                                                                                                                              (другой документ)

 серия   _________________№ _______________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
(дата и место выдачи)

Гражданин_______________________________________________________________________________
(наименование страны)

адрес проживания________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
          (адрес фактического места жительства писать разборчиво (индекс, область, город, улица, дом, квартира)

адрес прописки/регистрации_______________________________________________________________________
Предыдущее образование:

окончил(а)________________________________________________________________________________
(год окончания, полное наименование учебного заведения)

__________________________________________________________________________________________________
(специальность/направление и профиль)

Диплом: серия ___________ №_____________________ от ________________________________________
                                                                                                                                                                                                 ( дата выдачи)
Место работы_______________________________________________________________________________
                                                                        (полное наименование предприятия) 
Занимаемая должность_______________________________________________________________________
Контактные тел.: сот.___________________ дом/раб.__________________________________(c кодом города)
E-mail: ________________________________      Skype: ____________________________________________
Ознакомлен:

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

                                                                                                                                                                                               



 ____________________
                                                                                                                                                                                               (личная подпись)

С копией свидетельства о государственной аккредитации по выбранным направлениям (с приложением) или с информацией об отсутствии указанного свидетельства; 

                                                                                                                                                                                               




  ____________________
                                                                                                                                                                                                 (личная подпись)

С правилами приёма в СибГУТИ, в том числе с правилами подачи апелляции по результатам вступительных испытаний, проводимых университетом самостоятельно, с датами завершения приёма заявлений о согласии на зачисление и оригинала документа об образовании; 
С информацией о предоставляемых поступающим особых правах и преимуществах при приеме на обучение по программам бакалавриата

                                                                                                                                                                                                     



____________________
                                                                                                                                                                                                 (личная подпись)

Подтверждаю:

 достоверность предоставленных мною сведений и подлинность предоставленных документов                          

                                                                                                                                                                                      _______________________
                                                                                                                                                                                                 (личная подпись)

Даю согласие на обработку персональных данных, на опубликование на информационных стендах приемной комиссии и официальных сайтах оператора информации согласно «Порядку приема на обучение по образовательным программам высшего образования – программам бакалавриата, программ специалитета, программам магистратуры» утвержденного приказом Министерства образования и науки РФ от 14 октября 2015 г. №1147. Согласие действует в течение всего периода приемной кампании, а также дополнительно на срок, установленный законодательством Российской Федерации. 

Перечень действий с персональными данными: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), передача, обезличивание, блокирование, уничтожение. 
Дата заполнения:   « ______»  _______________ 20__ г.                                                                             ___________________
                                                                                                                                                                                                                (личная подпись)
