
ФЕДЕРАЛЬНОЕ ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ "СИБИРСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ 

УНИВЕРСИТЕТ НАУКИ И ТЕХНОЛОГИЙ ИМЕНИ АКАДЕМИКА М.Ф. РЕШЕТНЕВА" 

 

 

Регистрационный номер ______________ - С_ 
    

от    
Ректору ФГБОУ ВО «Сибирский государственный университет науки и 

технологий имени академика М. Ф. Решетнева» Акбулатову Э. Ш. 

Фамилия    Гражданство   

Имя    Документ, удостоверяющий личность  

Отчество      

Дата рождения    серия  №   

Место рождения    Когда и кем выдан:   
                     

 

Проживающего(ей) по 

адресу:  

Телефон : дом. -  сотовый -  рабочий -  
 

З А Я В Л Е Н И Е 
Даю согласие на мое зачисление по следующим условиям и основаниям приема: 

 

Направление 

подготовки / 

профиль 

Форма 

обучения* 

Основание 

поступления** 

Категория 

приема 

Вид 

образования 

Согласие 

на 

зачисление 

1 

 

 

 

 

 

 

     

* Для каждого направления подготовки (специальности) указать форму 

обучения: 
Заочная, Очная, Очно-заочная 

** Для каждого направления подготовки (специальности) указать 

основание поступления: 

Бюджетная основа(Б), Полное возмещение затрат(ПО), Целевой 

прием(ЦП) 

 

К данному заявлению прилагаю:   Аттестат/диплом серия, 

№:   

выданный                

 

С Уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной 

аккредитации, с образовательными программами, правами и обязанностями обучающихся ознакомлен 
 
_________________________              
(Подпись поступающего) 

 

С применением дистанционных технологий в процессе обучения согласен(а). 

О возможности подать заявление о согласии на зачисление на бюджетные места не более двух раз и о предельных 

сроках подачи проинформирован. 

Обязуюсь в течение первого года обучения представить в ФГБОУ ВО «Сибирский государственный университет науки 

и технологий имени академика М. Ф. Решетнева»: 

- оригинал документа об образовании и (или) документ об образовании и о квалификации 

- пройти обязательные предварительные медицинские осмотры (обследования) при обучении по направлениям 

«Холодильная, криогенная техника и системы жизнеобеспечения», «Профессиональное обучение (по 

отраслям)»,«Наземные транспортно-технологические комплексы» 
 

                      

(ФИО)                      

 

                  
                             (Подпись поступающего)  

                              

 


