
ТОЛЬКО ДЛЯ ЛИЧНОЙ ПОДАЧИ 
 

Ректору НГПУ им. К.Минина  

Сдобнякову В. В. 

Заявление о приеме в НГПУ им.К.Минина  
на места в рамках КЦП/платные места (нужное подчеркнуть) 

Регистрационный номер ____________ 

 
Фамилия 

____________________________ 
СНИЛС _______ 

Гражданство     _____________________________ 

Документ, удостоверяющий личность, 

_________________________________ 

серия _____________ № ________________ 

кем выдан __________________________ 
дата выдачи__________________________ 

Имя 

____________________________ 
Отчество 

____________________________ 
 

Дата рождения _________________ 
 

Место рождения   

 

Адрес постоянной прописки  Адрес места жительства 

Индекс     Индекс   

Область    Область    

Район    Район   

Насел. пункт     Насел. пункт   

Улица     Улица   

Телефон:     Телефон:    

Контактные телефоны:    
E-mail:       

 

Прошу засчитать в качестве результатов вступительных испытаний следующее 

 
Наименование предмета Балл  ЕГЭ Год ЕГЭ Олимпиада 

    

    

    

    

    

 
Прошу допустить к сдаче вступительных испытаний, проводимых Мининским университетом самостоятельно 

   

   

Основание:  

 

Прошу допустить к участию в конкурсе на направление(я)/специальность(и): 

 
№ при-

оритета 
Направление (специальность)/профиль 

 

форма обучения Бюджет/ 

Коммерче-

ский прием 
очная заоч. оч.-

заоч. 

      

      

      

      

      

      

      

      

      



      

      

      

      

      

      
 

 

Окончил(а) учебное заведение: 

Наименование ____________________________________________________________________________ 

Место окончания _________________ Год окончания __________ Иностранный. язык _______________ 

Аттестат/диплом: серия  ______  номер  _________  Дата выдачи  _________  
 

При поступлении на целевую квоту: 

- предложение, в соответствии с которым осуществляется поступление размещено на цифровой плат-

форме «Работа в России»         да/нет (нужное подчеркнуть) 

- номер предложения, сформированного на цифровой платформе «Работа в России» _________________ 

или 

   номер предложения, сформированный заказчиком ____________________________ 

- участие в профориентационных мероприятиях заказчика целевого обучения  да/нет (нужное подчеркнуть) 
 

В создании специальных условий при проведении внутренних вступительных испытаний (при 

наличии инвалидности или ОВЗ)  нуждаюсь /   не нуждаюсь (нужное подчеркнуть) 
 

Даю согласие на передачу данных на ЕПГУ: да/нет (нужное подчеркнуть) 

 

 
Подтверждаю подачу заявления о приеме без вступительных испытаний на основании права соответ-

ствии с частью 4 и (или) частью 12 статьи 71 Федерального закона № 273-ФЗ только в Мининский универ-

ситет, только на 1 направление/профиль: _________________________________________________________________ 

 

                                                                                                                                   ________________________ 

                                                                                                                                    (личная подпись абитуриента) 
 

С информацией о необходимости указания достоверных сведений и представления подлинных документов 

ознакомлен(а) 

                                                                                                                             __________________________ 

                                                                                                                              (личная подпись абитуриента) 

С правилами приема в Мининский университет, а также с документами и информацией, указанными в ча-

сти 2 статьи 55 Федерального закона № 273-ФЗ (Уставом, датой предоставления и регистрационным но-

мером лицензии на право ведения образовательной деятельности, датой предоставления и регистрацион-

ным номером свидетельства о государственной аккредитации, образовательными программами, о проведе-

нии при приеме конкурса и его итогах) ознакомлен(а) 

                                                                                                                                 ________________________ 

                                                                                                                              (личная подпись абитуриента) 

 

Высшее образование данного уровня получаю впервые (при поступлении на бюджет) 

                                                                                                                             ___________________________ 

                                                                                                                              (личная подпись абитуриента) 

 

Подтверждаю подачу заявления не более чем в 5 вузов, не более чем на 5 направлений (специальностей) в 

Мининский университет (при поступлении на бакалавриат, специалитет) 

                                                                                                                            ___________________________ 

                                                                                                                                          (личная подпись абитуриента) 

 

 

"___" ________________ 20____ г. 

 
_____________________________ 

 (личная подпись абитуриента) 
 

 


