
   Ректору ФГБОУ ВО «ТОГУ» Иванченко С.Н. 

Фамилия  

Имя  

Отчество  

Дата рождения г. 

Место рождения _ 

Гражданство  
Дополнительные сведения (заполняются по желанию) 

Адрес регистрации:  
  
Адрес (фактический):  
  

Документ, удостоверяющий личность:   

  

серия ______ №   

Выдан  г. код подразделения  

Кем выдан  

  
Дополнительные сведения (заполняются по желанию) 

Телефон:  
E-mail:  
Национальность:  

Уровень полученного (имеющегося) законченного образования:   
среднее общее, среднее профессиональное, высшее (указать квалификацию: бакалавр, специалист, дипломированный специалист, магистр) 

Предыдущее учебное заведение   
полное наименование с указанием месторасположения 

  

Серия и номер документа об образовании  Год окончания  

Изучаемый иностранный язык(и)  

Наличие особых прав при поступлении (да/нет)                категория   
(победитель/призер олимпиад, чемпион/призер, сирота, инвалид детства или I,II группы, ветеран 

боевых действий, другое указать; подтверждающий документ) 

  

 Подачу заявления о приеме на основании соответствующего особого права только в ТОГУ, 
 только на одну программу подтверждаю                                 (подпись). 

 Организация, в которую подано (будет подано) заявление о согласии _________________________ 

Требуется общежитие в период обучения (да/нет)   

ЗАЯВЛЕНИЕ 
Прошу принять меня на 1 курс на   форму обучения на программы подготовки 

(очную; заочную; очно-заочную) 

 , допустить меня к участию в конкурсе для поступления 
(бакалавра (Б), специалиста (С), магистра (М), в аспирантуре (А) 

на специальности и (или) направления подготовки в соответствии с нижеприведенным списком: 

№ 
Конкурсная группа / 

Специальность  
и (или) Направление 

Специальность и (или) Направление / 
Образовательная программа 

Уровень 

(Б/С/М/А) 

Основа обучения 

бюджет/платно 
Целевое 

да/нет 

1      

    

    

2      

    

    

3      

    

    

Прошу принять к рассмотрению в качестве результатов вступительных испытаний следующие 
результаты единого государственного экзамена (ЕГЭ): 

Предмет Баллы Год  Предмет Баллы Год 

Русский язык    Биология   

Математика    География   

Обществознание    Литература   

История    Информатика и ИКТ   

Иностранный язык    Физика   
 

Достоверность внесенных данных о результатах ЕГЭ подтверждаю   
(подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

 

 
 

 

 

  

 

 

 

 

 

  

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

  

 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 



Прошу допустить меня к сдаче вступительных испытаний, проводимых вузом самостоятельно, на 
основании того, что  : 

(имею профессиональное образование; являюсь иностранным гражданином; инвалидом детства, инвалидом I или II группы, другое указать) 

 Предмет 
Форма* 

Т/Соб/Дт 

Место/язык 
проведения 

 Предмет 
Форма* 

Т/Соб/Дт 

Место/язык 
проведения 

1.    4.    

2.    5.    

3.    6.    

*: Т – тест; Соб – собеседование; Дт – с использованием дистанционных технологий (только для поступающих на заочную форму обучения) 

Требуются специальные условия при проведении вступительных испытаний (для лиц с ограниченными 
возможностями здоровья): _______________________________________________________.  Не требуются  

(предмет, перечислить условия) 

Прошу учесть индивидуальные достижения при поступлении на специальности и(или) направления подготовки: 
БАКАЛАВРОВ и (или) СПЕЦИАЛИСТОВ МАГИСТРОВ/АСПИРАНТОВ 

 Победитель/призёр/участник всероссийской олимпиады  
 Победитель, призер, участник научно-практической конференции 
 Победитель, призёр, участник творческих и проф. конкурсов 
 Аттестат / Диплом СПО с отличием  
 Успехи в области физкультуры и спорта 
 Волонтерская деятельность 
 Сочинение 

 

 Профессиональная деятельность в соответствии с 
направлением подготовки (стаж работы по профилю 
не менее 1 года) 

 Наличие научных публикаций в изданиях 
 Победитель, призёр, участник творческих и проф. 

конкурсов 
 Участие в конкурсах на соискание грантов разного 

уровня 

 Другое ________________________________________ 
 

Подтверждающий документ:   

Индивидуальные достижения, учитывающиеся при приеме, отсутствуют ___________________ (подпись) 

Ознакомлен(а) (в том числе через информационные системы общего пользования): 

с копией лицензии ТОГУ на осуществление образовательной деятельности серия 90Л01 №0008757 от 
30.10.2015 г. (с приложением); с копией свидетельства о государственной аккредитации ТОГУ серия 
90А01 № 0003208  от 10.04.2019 г. (с приложением), Правилами приема в ТОГУ на 2020 год, в том числе: 
с датами завершения приема заявлений о согласии на зачисление; с правилами подачи апелляции по 
результатам вступительных испытаний, проводимых ТОГУ самостоятельно; с информацией о 
предоставляемых поступающим особых правах и преимуществах при приеме на обучение 

  
(подпись) 

Подтверждаю отсутствие диплома бакалавра, специалиста, магистра при поступлении на бюджетные 
места на обучение по программам бакалавриата, специалитета; отсутствие диплома специалиста, 
магистра (за исключением поступающих, имеющих высшее профессиональное образование, 
подтверждаемое присвоением им квалификации «дипломированный специалист») при поступлении на 
бюджетные места на обучение по программам магистратуры 

  
(подпись) 

С информацией об ответственности за достоверность сведений, указываемых в заявлении о приеме, и 
за подлинность документов, подаваемых для поступления ознакомлен(а) 

  
(подпись) 

 
Даю свое согласие своей волей и в своем интересе с учетом требований Федерального закона 
Российской Федерации от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ “О персональных данных” на обработку, передачу 
и распространение моих персональных данных на период поступления и обучения в ТОГУ 
 

  
(подпись) 

Одновременную подачу заявления о приеме не более чем в 5 организаций высшего образования, 
одновременную подачу заявления о приеме по результатам конкурса не более чем по 3 специальностям 
и(или) направлениям подготовки бакалавров(специалистов), включая ТОГУ подтверждаю 

  
(подпись) 

 

Способ возврата оригиналов документов  
в случае непоступления и иных случаях  

лично       по почте        доверенному лицу  

 
ФИО полностью доверенного лица 

Дополнительные сведения (необязательно для заполнения): 
ФИО (полностью) представителя 

абитуриента (плательщик по договору) 
Документ, удостоверяющий личность 

Контактная информация 
(адрес, телефон) 

ФИО:   

  

  

Дата рождения   

Телефон   

ИНН___  

 

Наименование:  

Серия   №   

выдан г.код подразделения  

Кем выдан  

  

Адрес (регистрации):  

  

  

Адрес (факт.):   

  

  

Дата заполнения "____" ________________ 2020 г. Подпись поступающего  
Приняты: документ об образовании:  ; заявление о согласии на зачисление   

    оригинал/копия                                                                                           да / нет 

Подпись и ФИО секретаря, принявшего документы / / 

 

   

   

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

 

   

 

 

 

 

  

  

 

 

 

 


