Ректору ГАОУ ВПО Республики Коми 
«Коми республиканская академия государственной службы и управления» Н.А. Нестеровой
гр. _______________________________________________________________________________

(Ф.И.О.)

проживающего(ей) ________________________________________________________________

окончившего(ей) __________________________________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу допустить к вступительным испытаниям для поступления на заочное обучение на базе среднего профессионального (профильного) образования
по направлению бакалавриата _______________________________________________________


Прошу засчитать ЕГЭ, сданных в 20___ г., по следующим вступительным  экзаменам:

	№
	Наименование вступительного экзамена
	Количество баллов по свидетельству
	Номер свидетельства 
	Дата выдачи свидетельства 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Я подтверждаю, что не сдавал(а) ЕГЭ в 20__ году по _______________________________

__________________________________________________________________________________







(название предмета)
Предупрежден(а) о дате представления оригинала документа государственного образца об образовании – 4 августа 2013 г.         




________ (подпись)


Предупрежден(а) о том, что договор об оказании образовательных услуг должен быть заключен в течение 3-х дней с даты объявления результатов зачисления.


Оплата за оказание образовательных услуг должна быть произведена в течение 3-х дней с даты заключения договора (незаключение договора либо несвоевременная оплата означают отказ от получения образовательных услуг) 




__________ (подпись)

С Правилами приема, лицензией Федеральной службы по надзору в сфере образования и науки  Серия 90Л01 № 0000428 от 16.10.2012, свидетельством о государственной аккредитации Серия 90А01 № 0000398 от 14.01.2013, Уставом КРАГСиУ и правилами подачи апелляции при приеме на первый курс по результатам проведения вступительных испытаний, проводимых академией самостоятельно и аттестационных испытаний  ознакомлен (а).











_____________ (подпись)


Я подтверждаю, что высшее профессиональное образование данного уровня получаю впервые и заявления мною поданы в не более чем пять вузов.










_____________ (подпись)

Личная подпись абитуриента



__________________________________










                (подпись)

Ответственный за прием документов


__________________________________

                          (подпись)

"______"_______________   20 ___г.

         дата заполнения заявления

