Директору
Института философии и права УрО РАН

Мартьянову В.С.
от_____________________________

(Ф.И.О.)

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу допустить меня к участию в конкурсе для поступления на обучение по программе подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре по очной форме по группе научных специальностей (код, наименование): ______________________________ 

_____________________________________________________________________________

по научной специальности (код, наименование):___________________________________

_____________________________________________________________________________

□ на бюджетной основе (в рамках контрольных цифр приема),
□ по договору об оказании платных образовательных услуг.
О себе сообщаю следующее: 
Дата рождения_________________________________________________________________ 

Гражданство (информация об отсутствии)_________________________________________

Реквизиты документа, удостоверяющего личность, в том числе, когда и кем документ выдан: _______________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Домашний адрес (указать почтовый индекс), телефон________________________________ 

_____________________________________________________________________________

e-mail________________________________________________________________________ 

Страховое свидетельство обязательного пенсионного страхования №__________________

Сведения об образовании (специалитет, магистратура) и документе, его подтверждающем (серия, номер, год получения)____________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Сданы кандидатские экзамены (указать на какую оценку) ____________________________

_____________________________________________________________________________

Сведения о наличии опубликованных работ с выходными данными:

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Сведения о наличии иных индивидуальных достижений, результаты которых учитываются при приеме на обучение (перечислены в Правилах приема): 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

В случае не поступления на обучения, прошу вернуть мне документы:

_____________________________________________________________________________ 

В создании специальных условий при проведении вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями и инвалидностью:
	□ не нуждаюсь                     
	□  нуждаюсь      
____________________________
                  (наименование дисциплины)
	

	
	________________________________________________________


                                                                              (перечень специальных условий)
Требуется предоставить общежитие на период обучения (да/нет):____________________

	Подтверждаю 
	Подпись

	Информирован об ответственности за достоверность сведений, указываемых в заявлении о приеме, и за подлинность подаваемых документов;
	

	Подтверждаю достоверность сведений, указываемых в заявлении о приеме, и за подлинность документов, подаваемых для поступления в аспирантуру.
	

	Ознакомлен(а) с Правилами приема граждан на обучение по программам подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре ИФиП УрО РАН, в том числе с правилами подачи и рассмотрения апелляций и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся.
	

	Ознакомлен(а) с копиями лицензии на осуществление образовательной деятельности (с приложением) и Устава ИФиП УрО РАН;
	

	Ознакомлен(а) об отсутствии свидетельства о государственной аккредитации (с приложением);
	

	Подтверждаю отсутствие диплома об окончании аспирантуры, диплома об окончании адъюнктуры, свидетельства об окончании аспирантуры, свидетельства об окончании адъюнктуры, диплома кандидата наук – при поступлении на обучение на места в рамках контрольных цифр приема.
	

	Ознакомлен(а) с датой завершения приема документов установленного образца (об образовании). 
	

	Обязуюсь представить документ об образовании установленного образца не позднее дня завершения приема документов установленного образца.
	


К заявлению прилагаю следующие документы ____________________________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
«______»_____________________ 202  г. ______________________ 

                                        




(подпись) 

СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ 
Я, ____________________________________________________паспорт серия __________ номер _____________, кем и когда выдан__________________________________________ _____________________________________________________________________________, код подразделения _________________, проживающий по адресу:_____________________

__________________________________________,телефон ___________________________, 
в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку моих персональных данных, а именно совершение действий, предусмотренных пунктом 3 части первой статьи 3 Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», включая обработку  (сбор,  систематизацию, накопление, хранение), уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, уничтожение, согласие на обработку персональных данных с распространением (раскрытием неопределенному кругу лиц), в соответствии со статьей 10.1 данного закона, со сведениями о фамилии, имени, отчестве, адресе, паспортных данных и других персональных данных в объеме, содержащемся в представляемых документах, необходимых для поступления на обучение по программе подготовки научных и научно-педагогических кадров в Федеральное государственное бюджетное учреждение науки Институт философии и права Уральского отделения Российской академии наук, расположенное по адресу: 620137, Свердловская область, город Екатеринбург, улица Софьи Ковалевской, дом 16. 

Настоящее согласие действует со дня его подписания на период приема документов, вступительных испытаний и обучения (при зачислении на обучение). 

Я ознакомлен(-а) с положениями Федерального закона от 27 июля 2006 года N 152-ФЗ «О персональных данных», в том числе касающимися моих прав как субъекта персональных данных.
__________________                                                                       _______________________

     (дата)                                                                                                                             (подпись)
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