
Приложение 2 

 

Директору Санкт-Петербургского филиала Федерального 

государственного бюджетного учреждения науки 

Института истории естествознания и техники им. С.И. 

Вавилова Российской академии наук  

Ащеуловой Н.А. 

от ________________________________________________ 

     ___________________________________________ 
                                                                                             (Ф.И.О. поступающего) 

      

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу допустить меня к участию в конкурсе среди поступающих на обучение по 

программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре  СПбФ 

ИИЕТ РАН по очной форме обучения в рамках контрольных цифр приема (КЦП) / по договору об 

оказании платных образовательных услуг (нужное подчеркнуть) 

по группе научных специальностей                      5.6 – Исторические науки           1 
                                                             (код и наименование группы научных специальностей) 

по научной специальности    1             5.6.6 - История науки и техники                 1 
                           (наименование научной специальности) 

Сдаю вступительный экзамен по ________________________________ языку  
                                                                    (английскому, немецкому, французскому) 

 

Сведения о поступающем: 
 

1. Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии): 
___________________________________________________________________________________ 

2. Дата рождения: « » _________  _  __________г. 

3. Место рождения__________________________________________________________________ 

4. Пол: мужской / женский (нужное подчеркнуть) 

5. Сведение о гражданстве (отсутствии гражданства):_____________________________________ 

6. Паспорт, (документ, удостоверяющий личность): серия  __________, номер______________ 

кем и когда выдан _______________________________________«___ »________________ г. 

7. СНИЛС__________________________________________________________________________ 

8. Адрес постоянной регистрации______________________________________________________ 

 _________________________________________________________________________________ 

9. Почтовый адрес___________________________________________________________________ 

 _________________________________________________________________________________ 

10. Телефон__________________________________________________________________________ 

11. Адрес эл. почты___________________________________________________________________ 

12. Образование: окончил(а)____________________________________________________________ 

 ______________________________________________________________________ в ________г. 

Документ об образовании: диплом специалиста / магистра (нужное подчеркнуть) 

серия _______ ______номер________________дата выдачи «____» _____________________г.• 

оригинал/копия (нужное подчеркнуть) 

13. Уровень предыдущего образования (полученная квалификация): 

_________________________________________________________________________________ 

14. Направление подготовки (специальность), по которому (по которой) было получено 

предыдущее образование__________________________________________________________1 



15. Высшее образование данного уровня получаю впервые/имею (нужное 

подчеркнуть)_____________________________________________________________________ 
                                                (указать учебное заведение) 

16. Трудовой стаж на момент подачи заявления в СПбФ ИИЕТ РАН 

не имею/имею________ лет (нужное подчеркнуть) 

17. Сведения о наличии индивидуальных достижений (опубликованных работах, участии в 

проектах и грантах и пр.):___________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

18. Сведения о необходимости создания специальных условий при проведении вступительных 

испытаний в связи с ограниченными возможностями здоровья или инвалидностью, основание 

для создания специальных условий: 

_____________________________________________________________________ 
 

В случае непоступления на обучение прошу вернуть подлинные оригиналы документов 

следующим способом__________________________________________________________________ 

«___»____________2022 г. 

 

С Уставом ИИЕТ РАН, Положением о СПбФ ИИЕТ РАН, лицензией на осуществление 

образовательной деятельности (с приложением), с правилами приема, утвержденными СПбФ 

ИИЕТ РАН, в том числе с правилами подачи апелляции по результатам вступительных 

испытаний, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями 

обучающихся, – ознакомлен (а). 

__________________ 

         (подпись) 

 

С датой завершения представления оригиналов документов об образовании и о квалификации для 

зачисления на места в рамках КЦП/ по договору об оказании платных образовательных услуг 

__________________ 

            (подпись) 

 

С информацией о необходимости указания в заявлении о приеме достоверных сведений и 

представления подлинных документов ознакомлен(а).  

__________________ 

            (подпись) 

 

С программой вступительного испытания по специальной дисциплине в соответствии с избранной 

к поступлению научной специальностью ознакомлен(а). 

__________________ 

            (подпись) 

 

С программой вступительного испытания по иностранному языку ознакомлен(а).  

__________________ 

            (подпись) 

 
Поступающий на обучение в аспирантуру  СПбФ ИИЕТ РАН 

________________/_____________________/ 
     (подпись)                                 (Ф.И.О.) 

«____»_________________2022 г. 

 


