 Директору ФГБУ «Ив НИИ М и Д 

                                                                                          им. В.Н. Городкова» 
Минздрава России, 
                                                                                                      д.м.н., проф. А.И. Малышкиной 
З А Я В Л Е Н И Е
о приеме на обучение по программам подготовки научных и научно-педагогических кадров

в аспирантуре

Я, ____________________________________________________________________________, 

                                     фамилия, имя, отчество (при наличии) 

прошу допустить меня к участию в конкурсе среди поступающих на обучение по программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре в ФГБУ «Ив НИИ М и Д 
им. В. Н. Городкова» Минздрава России по научной специальности ______________________________________________________________________________ 

код, наименование научной специальности
Форма обучения: □ очная 

Условия обучения: 

□ на основные места в рамках контрольных цифр приема за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета; 
□ на места для обучения за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета в рамках целевой квоты
Полное наименование заказчика целевого обучения ___________________________________

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
Идентификационный номер предложения заказчика о заключении договора о целевом обучении на Единой цифровой платформе в сфере занятости и трудовых отношений "Работа в России":

__________________________________________________________________________________
□ по договору об образовании за счет средств физических и (или) юридических лиц. 

В общежитии на время обучения □ не нуждаюсь □ нуждаюсь 

□ Нуждаюсь в предоставлении особых условий при прохождении вступительных испытаний 

Прошу засчитать в качестве результатов вступительных испытаний следующие кандидатские экзамены: 

	Наименование дисциплины
	Название образовательной организации высшего образования, в которой сдавался кандидатский экзамен
	Оценка

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Изучаемый иностранный язык ____________________________________________________

Сведения о наличии опубликованных работ, грантов, изобретений, патентов, отчетов по научно- исследовательской работе, а также индивидуальных достижений: 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

О себе сообщаю: 

дата рождения (ДД.ММ.ГГГГ) ___ .___. ____ 

гражданство___________________________________ 

                                                   (страна) 
Паспорт (документ, удостоверяющий личность): серия ___________ номер___________________ 

Выдан_____________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 

                                         (кем выдан, дата выдачи) 
адрес постоянной регистрации:_________________________________________________________ 

почтовый адрес:_____________________________________________________________________ 

телефон мобильный: +7___________________ Адрес электронной почты: ____________________
СНИЛС ___________________________________

Образование: 

1. Специалитет, магистратура 

Окончил(а) в ______ году ____________________________________________________ _________ 

                                             (образовательная организация, выдавшая документ об образовании) 
документ об образовании: ___________________________________________________ _________ 

                                                              (серия, номер и дата выдачи) 
оригинал □ копия □ 

страна, в которой получено предыдущее образование: ___________________________ _________ 

уровень предыдущего образования (полученная квалификация):_____________________________ 

                                                                                                                  (специалист, магистр) 
направление подготовки (специальность), по которому (по которой) было получено предыдущее образование:_______________________________________________________________________ 

свидетельство о признании / об эквивалентности предыдущего образования (если предыдущее образование получено не в Российской Федерации): 

□ имею ____________________________________________ □ не имею 

                                           (номер) 
2. Интернатура, ординатура 

Окончил(а) в ______ году ____________________________________________________ _________ 

                                            (образовательная организация, выдавшая документ об образовании) 
документ об образовании: ___________________________________________________ 

                                                              (серия, номер и дата выдачи) 
оригинал □ копия □ 

уровень предыдущего образования (полученная квалификация):_____________________________ 

                                                                                                                  (интернатура, ординатура) 
направление подготовки (специальность), по которому (по которой) было получено предыдущее образование:_______________________________________________________________________ 

Высшее образование данного уровня: □ получаю впервые 

□ имею _______________________________ __________ 

                       указать учебное заведение 
Способ возврата поданных документов в случае не поступления на обучение (только в части оригиналов документов): 

□ лично или доверенному лицу 

□ путем направления документов через операторов почтовой связи общего пользования 

Я ознакомлен(а) с: 

• лицензией на осуществление образовательной деятельности ФГБУ «Ив НИИ М и Д им. В. Н. Городкова» Минздрава России; 
• свидетельством о государственной аккредитации ФГБУ «Ив НИИ М и Д им. В. Н. Городкова» Минздрава России; 
 • Правилами приема на обучение по программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре в ФГБУ «Ив НИИ М и Д им. В. Н. Городкова» Минздрава России в 2026 году
• правилами подачи апелляции при приеме по результатам проведения вступительных испытаний; 
• датой завершения приема согласия на зачисление. 
Подтверждаю правильность представленных мною сведений, а также: 
• получение высшего образования данного уровня впервые (для лиц, поступающих на места, финансируемые за счет средств федерального бюджета); 

• согласие на обработку предоставленных персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных»; 

• мою информированность об ответственности за достоверность сведений, указываемых в заявлении о приеме, и за подлинность документов, предоставляемых для поступления;

____.____._____ (ДД.ММ.ГГГГ)                                                      
	Расписка о приеме документов получена

«____»__________ 20__ г

____________________________

____________________________


        дата 
 ______________ ______________________

       подпись            расшифровка подписи
