                                                             В приемную комиссию 
                                                                                                 Филиала ФГБОУ ВО «УдГУ» в г. Воткинске
От абитуриента______________________________

        __________________________________________ ,
        Идентификатор_____________________________
Заявление о согласии на зачисление 
Настоящим подтверждаю свое согласие на зачисление для обучения в Филиале ФГБОУ ВО «Удмуртский государственный университет» в г. Воткинске в соответствии со следующими условиями поступления и основаниями приема:
Направление подготовки_______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
Форма обучения ( Очная 
( Очно-заочная 

( Заочная  
Уровень образования ( Бакалавриат ( Специалитет ( Магистратура  ( Среднее профессиональное образование 
Основание приема ( Особая квота
( Основные бюджетные места


       ( Целевая квота
( Места по договорам об оказании платных образовательных услуг 
При поступлении на места в рамках контрольных цифр, в том числе на места в пределах квот, 

1. обязуюсь в течение первого года обучения представить в Филиал ФГБОУ ВО «Удмуртский государственный университет» в г. Воткинске оригинал документа, удостоверяющего образование соответствующего уровня, необходимого для зачисления

_____________________

   (подпись абитуриента) 
2. обязуюсь в течение первого года обучения пройти обязательные предварительные медицинские осмотры (обследования) при обучении по специальностям и направлениям подготовки: Педагогическое образование; Психолого-педагогическое образование.  

_____________________

   (подпись абитуриента) 
3. подтверждаю, что мною не подано (не будет подано) заявление о согласии на зачисление на обучение по программам высшего образования данного уровня на места в рамках контрольных цифр приема в другие организации.

_____________________

   (подпись абитуриента) 
При поступлении на места по договорам об оказании платных образовательных услуг 

1. обязуюсь в течение первого года обучения представить в Филиал ФГБОУ ВО «Удмуртский государственный университет» в г. Воткинске оригинал документа, удостоверяющего образование соответствующего уровня, необходимого для зачисления, или его заверенную копию
_____________________

   (подпись абитуриента) 
«_____»________________ 20__ г.   (время: _____:_____) 


_____________________
                               (подпись абитуриента) 
Подпись технического секретаря приемной комиссии 
______________         _____________________________

        (подпись)                                       (Фамилия)
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

ВНИМАНИЕ!

ЭТА ЧАСТЬ ЗАПОЛНЯЕТСЯ ТОЛЬКО ПОСЛЕ НАЧАЛА УЧЕБНОГО ГОДА!
Оригинал (заверенная копия) документа, удостоверяющего образование соответствующего уровня, необходимого для зачисления, представлен: 





«___» __________________ 20____  

______________         _____________________________

(подпись)                                       (Фамилия)
