
Я,

сотовый - эл. почта -
Прошу допустить меня к участию в конкурсе на:

Основа Категория
*1

обучения
*2

приема
*3

*1Указать форму обучения: Заочная (З), Очная (О), Очно-заочная (ОЗ) 
*2Указать основу обучения: За счет бюджетных ассигнований (Б), Места с оплатой стоимости обучения (ПО)

Оповещен, что вступительные испытания проводятся на русском языке.
Прошу засчитать в качестве результатов индивидуальных / научных достижений следующее:

Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования "Белгородский государственный 
технологический университет им. В.Г. Шухова"

  Лицензия № 1950от 20.02.2016выдана Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки
Св-во о гос. аккредитации №2994 от 20.02.2019 выдано Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки

Ректору БГТУ им. В.Г. Шухова 
Глаголеву С. Н.

ЗАЯВЛЕНИЕ № 

Фамилия  Гражданство
Имя  Документ удостоверяющий личность,
Отчество
Дата рождения  серия № 

 Когда и кем выдан: 
Место рождения
Проживающего(ей) по адресу:
Телефон : дом. - 

Направление 
подготовки 

(специальность) Профиль (специализация)

Форма

обучения

№
п.п.

Наименование достижения Баллы Наименование и номер подтверждающего 
документа

*3Указать категорию приема: Целевой прием (ЦП), Общий конкурс (ОК)
и к общеобразовательному вступительному испытанию для поступления в магистратуру по 
основной образовательной программе, по предметам:

1.

2.

Итого

3.

4.

(подпись) (фамилия, инициалы) (дата)

В соответствии с требованиями статьи 9,10 ФЗ от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных», даю согласие федеральному государственному
бюджетному образовательному учреждению высшего образования «Белгородский государственный технологический университет им. В.Г. Шухова»
на обработку моих персональных данных в целях организации и контроля учебного процесса, организации культурно-воспитательной и социальной
работы обучающихся, обеспечения социальной защиты обучающихся, учета проживающих в общежитии, перечисления стипендии и иных выплат
банковскими учреждениями, осуществления обязательного медицинского страхования.



О себе сообщаю следующее:
Предыдущее образование:  Окончил(а) в году

Документ установленного образца:
Тип документа серия, № дата выдачи
При поступлении имею / не имею (нужное подчеркнуть) особые права:
Документ, подтверждающий наличие особых прав:

Прошу при приеме на обучение учесть следующие показатели:

Нуждаюсь в предоставлении общежития
Иностранный язык:
В случае не поступления на обучение оригиналы поданных документов прошу вернуть: 

Подтверждаю  (только для поступающих на места в рамках контрольных цифр):

Дата заполнения:  “ ” г.

Подтверждаю подачу заявления о приеме на основании заявленного особого 
права только в БГТУ им. В.Г. Шухова подпись поступающего
Подтверждаю подачу заявления о приеме на основании заявленного особого 
права только на данную образовательную программу в БГТУ им. В.Г. Шухова подпись поступающего

Наименование показателя Баллы
Средний балл
Оценка ВКР

(указать способ возврата документов: передача лицу, отозвавшему документы, или доверенному лицу; через операторов почтовой связи)

Заверяю факт своего ознакомления:

с копией лицензии на осуществление 
образовательной деятельности (с приложением) подпись поступающего

с копией свидетельства о государственной аккредитации (с приложением) подпись поступающего

с датами завершения приема (заявления о согласии на зачисление) подпись поступающего

с правилами приема, утверждаемыми БГТУ им. В.Г. Шухова самостоятельно, в 
т.ч. с правилами подачи апелляции по результатам вступительных испытаний, 
проводимых БГТУ им. В.Г. Шухова самостоятельно подпись поступающего
с информацией о необходимости указания в заявлении о приеме 
достоверных сведений и предоставления подлинных документов подпись поступающего

Подтверждаю:

факт одновременной подачи заявлений о приеме не более чем в 5 организаций 
высшего образования, включая БГТУ им. В.Г. Шухова подпись поступающего
факт одновременной подачи заявлений о приеме не более чем по 3 основным 
образовательным программам в БГТУ им. В.Г. Шухова подпись поступающего

подпись поступающего

Подпись ответственного лица приемной комиссии
Дата проверки заявления:     “_____”_______________   201         г. подпись

 201
подпись поступающего

отсутствие у меня диплома специалиста, 
диплома магистра


