№ ​​​​​​​​​​​​​​​​ ________________________ «____»_________________2017 г. 

Секретарь

                                                                     Ректору Уральской государственной консерватории 

                                                                                        имени М. П. Мусоргского  Шкарупе В.Д. 

	Фамилия
__________________________________

Имя

__________________________________

Отчество

​​​​​​​​​​​​​​__________________________________

Дата рождения

__________________________________


	Гражданство / Без гражданства                

____________________

Документ, удостоверяющий личность​

_____________________________________
Серия _________ № ___________________

Кем и когда выдан
__________________________________

__________________________________




Контактный телефон в Екатеринбурге: ____________________________________
Почтовый адрес:  ________________________________________________________ 

Электронный адрес: _____________________________________________________

Мать _____________________________________________________________________________

Отец _____________________________________________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу допустить меня к вступительным испытаниям и участию в конкурсе 

на направление / профиль (инструмент, голос) – Магистратура
__________________________________________________________________________________
Очная форма обучения 

О себе сообщаю следующее:

Окончил (а) в ______________ году  образовательное учреждение 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(наименование учебного заведения)

Диплом   Серия _______________ № ___________________ рег. № ________________________

с отличием 
Уровень предыдущего образования __________________________________________________

Иностранный язык: _________________________________________________________________
В общежитии на время поступления нуждаюсь: ДА / НЕТ, на время учебы нуждаюсь: ДА / НЕТ              
Своей подписью заверяю, что

С копиями Лицензии на право осуществления образовательной деятельности, Свидетельства о государственной  аккредитации, Уставом вуза, Правилами приема в Консерваторию в 2017 г., правилами подачи апелляций по результатам вступительных испытаний, проводимых консерваторией самостоятельно, ознакомлен(а)                                           ___________________                                                                                                                                                                      
                                                                                                                                                                   (подпись)

Согласен/согласна на обработку моих персональных данных                ____________________
                                                         ​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​                                                                                (подпись)
С информацией об ответственности за достоверность сведений и подлинность документов 

ознакомлен(а)                                                                                                ____________________

                                                                                                                                         (подпись)
С датой завершения приема заявлений о согласии на зачисление и датой завершения предоставления  оригинала документа об образовании 20.07.2017  
ознакомлен(а)                                                                                               _____________________                                                                                    

                                                                                                                                         (подпись)
С датой зачисления 21.07.2017 ознакомлен(а)                                         ______________________ 

                                                                                                                                         (подпись)                                                             
