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Заявление о согласии на зачисление

Я,___________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)
документ, удостоверяющий личность_____________________________________________
                                                                                                 (вид документа, удостоверяющего личность, серия, номер, кем и когда выдан) 
___________________________________________________________________________________________________________________,
зарегистрированный (ая) адресу__________________________________________________
_____________________________________________________________________________,
в соответствии с п. 13 Приказа Минобрнауки России от 01.04.2021 № 226 «Об особенностях приема на обучение по образовательным программам высшего образования - программам бакалавриата, программам специалитета, программам магистратуры, программам подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре на 2021/22 учебный год», даю согласию на зачисление в очную бюджетную аспирантуру ИОФ РАН на направление подготовки 03.06.01 Физика и астрономия в рамках контрольных цифр приема и подтверждаю, что мной не поданы (не будут поданы) заявления о согласии на зачисление на обучение по программам высшего образования данного уровня на места в рамках контрольных цифр приема в другие организации.

В течение первого года обучения обязуюсь представить оригинал документа, удостоверяющего образование соответствующего уровня, необходимого для зачисления.



_______________/___________________________/             «____»______________20___г.
         (подпись)                                (расшифровка подписи)                                                                             (дата)


