
Регистрационный номер 

(заполняется специалистом приемной комиссии) 

Ректор ФГБОУ ВО 

«Югорский государственный университет» 

   628012, ХМАО-Югра, 

г.Ханты-Мансийск, ул.Чехова, д.16 

 

от               

Фамилия ___________________________________________ 

Имя_______________________________________________ 

Отчество___________________________________________ 

Дата рождения_____________________________________ 

Место рождения_____________________________________ 

Пол____ 

Гражданство__________________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность____________________ 

Серия_____________________ Номер____________________ 

Когда и кем выдан____________________________________ 

____________________________________________________ 

СНИЛС______________________________________________ 

Проживающего(ей) по адресу             

Телефон:__________________________________ E-mail          

Предыдущее образование              

Окончил(а) образовательное учреждение        в   году. 

Документ об образовании: 

Серия      Номер      Выдан (дата)      

Наличие права на прием без ВИ, указанных в Порядке приема Да  Нет 

Сведения о наличии индивидуальных достижений        

               

Иностранный язык__________________  Нуждаюсь в общежитии на время обучения  Да  Нет 

 

Заявление  

Прошу допустить меня к участию в конкурсе для поступления на ДОГОВОРНОЙ основе  

На ОЧНУЮ  ОЧНО-ЗАОЧНУЮ  

форму обучения в соответствии с приведенным ниже списком приоритетов 

(порядок приоритетов указать цифрами) 

Направление/Специальность Внебюджет 

  

  

  

  

  

Имею особые права (указать реквизиты документов) ____________________________________________________________ 

Нуждаюсь в специальных условиях при проведении вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями 

здоровья или инвалидностью : по слуху и речи  ; по зрению      ;нарушение опорно-двигательного аппарата      ; 

соматические нарушения      ; другие нарушения 

 

Прошу засчитать в качестве результатов вступительных испытаний: 

№ 

п/п 

Дисциплина экзамена Балл по результатам ЕГЭ № 

п/п 

Дисциплина экзамена Балл по результатам ЕГЭ 

1   4   

2   5   

3   6   

ЕГЭ в 20__ сдавал(а) по другому документу: 

Тип документа Серия Номер Дата выдачи Код подразделения 

     

Прошу допустить меня к вступительным испытаниям, проводимым ЮГУ самостоятельно 

№ 

п/п 

Дисциплина экзамена № 

п/п 

Дисциплина экзамена 

1  4  

2  5  

3  6  

Сведения о родителях 

 ФИО Телефон 

Мать   

Отец    

 

Дополнительные номера телефонов 

 

 

 

          

Документ подписан простой электронной подписью
Информация о владельце:
ФИО: Нестерова Людмила Викторовна
Должность: Директор филиала ИндИ (филиал) ФГБОУ ВО "ЮГУ"
Дата подписания: 16.04.2024 20:55:38
Уникальный программный ключ:
381fbe5f0c4ccc6e500e8bc981c25bb218288e83



подпись

подпись

подпись

подпись

подпись

подпись/расшифровка абитуриента

подпись/ФИО принявшего заявление

подпись

Настоящим подтверждаю следующее: 

1. Высшее образование получаю впервые          _______  

 

2. С копией лицензии на осуществление образовательной деятельности (с приложениями) ЮГУ, копией свидетельства о 

государственной аккредитации (с приложениями) ЮГУ, правилами приема, Уставом, правилами внутреннего распорядка 

обучающихся ЮГУ ознакомлен          _______ 

 

3. С датам завершения приема заявлений о согласии на зачисление, документа об образовании ознакомлен _______ 

 

4. Заявление на получение высшего образования подано не более чем в 5 ВУЗов, включая ЮГУ  _______ 

 

5. Заявление на получение высшего образования подано в ЮГУ не более чем по 5 специальностям и (или) направлениям 

подготовки            _______ 

 

6. Ознакомлен с необходимостью предоставления в настоящем заявлении достоверных сведений и предоставления 

подлинных документов, достоверность указанных сведений и подлинность представленных документов подтверждаю  

             ________ 

                                 

 

  /      

«___»_________20__г. 

  /    


