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Ректору НОУ ВПО «СФГА» 

проф. В.В. Грачеву 

От: 

Фамилия__________________________ 

Имя _____________________________ 

Отчество__________________________ 

Дата рождения ____________________  

Гражданство______________________ 

Документ, удостоверяющий личность: 

__________________________________  

Серия и номер:______________________ 

Когда и кем выдан: _________________ 

___________________________________ 

  

Адрес места жительства: _______________________________________________________ 

Электронный  адрес (по желанию поступающего):__________________________________ 

Телефон (по желанию поступающего): ___________________________________________ 

 
Сведения об образовании и документе об образовании или об образовании и о 
квалификации:
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Уровень образования  (нужное подчеркнуть): 

 Среднее общее; Среднее профессиональное; Высшее 

Реквизиты документа об образовании:_____________________________________________                                                                                                                                                           
                                       (серия, № док-та, наименование обр. организации, год окончания) 

_____________________________________________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

         Прошу разрешить мне прохождение вступительных испытаний с последующим 

зачислением в Негосударственное образовательное учреждение высшего 

профессионального образования «Столичная финансово-гуманитарная академия» для 

получения высшего образования _______________________ в Московском отделении  
                                                              (впервые/не впервые) 

НОУ ВПО «СФГА»/филиале НОУ ВПО «СФГА» в  г. _________________по направлению 
                 (нужное подчеркнуть)  

 Бакалавриата /Магистратуры     _____________ ____________________________________ 
(нужное подчеркнуть)                                                               (код наименование  направления) 

 по _____________________________форме обучения                                  
             (очной, очно-заочной , заочной )                                             
 В качестве вступительных испытаний прошу зачесть результаты ЕГЭ по следующим 

дисциплинам:
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№ Наименование дисциплины Баллы ЕГЭ 

1   

2   

3   

  

Сведения о намерении сдавать вступительные испытания*, проводимые Академией  

самостоятельно, на языке субъекта Российской Федерации по следующим дисциплинам: 

1._____________________________ 

2._____________________________ 

3._____________________________ 

Подтверждаю  ____________________________________________________________                                              
                                                                                               (Ф.И.О. абитуриента) 
 

 

                                                           
1
 Указываются сведения об образовании и документе об образовании или об образовании и о квалификации, отвечающем требованиям, указанным в 

пункте 6 Приказа Минобрнауки России от 09.01.2014 N 3 «Об утверждении Порядка приема на обучение по образовательным программам высшего 

образования - программам бакалавриата, программам специалитета, программам магистратуры на 2014/15 учебный год» 
2
 Для   категорий  поступающих на основании  Среднего общего полного образования, полученного после 01.01.2009 года. 

* Вступительные испытания с применением дистанционных технологий НОУ  ВПО «СФГА» не проводит. 
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• Особые права при поступлении на обучение по программам бакалавриата: 

-  без вступительных испытаний: ________________олимпиады______________________ 
                                                       (победитель/призер) 

____________________________________________________________________________ 
                                                 (наименование олимпиады, предмет, реквизиты диплома) 

- вне конкурса  _________________________, установленные законодательством  РФ 
                                (инвалид, сирота, прочие льготы) 

____________________________________________________________________________ 
                                         (реквизиты документа, предоставляющего право на льготы) 

• Индивидуальные достижения ( при наличии)  

_________________________________________________________________________ 
                           (реквизиты документа, предоставляющего право преимущественное зачисление) 

С копией лицензии на право ведения образовательной деятельности (с приложениями) серии ААА № 

007771 от 17.02.2011г., копией свидетельства о государственной аккредитации (с приложениями) серии ВВ 

№001007от 22.06.2011 г,  по выбранному направлению подготовки, условиями обучения, правилами и 

порядком приема, правилами внутреннего распорядка, ФГОС высшего образования и учебным планом по 

выбранному направления подготовки, Уставом академии, (в том числе через информационные системы 

общего пользования):    ознакомлен(а). 

                                                                                                                                  ____________________                                                                                            

          С информацией о предоставляемых поступающим особых правах  и преимуществах при приеме на 

обучение по программам бакалавриата, с правилами подачи апелляций по результатам вступительных 

испытаний, проводимых академией  самостоятельно (в том числе через информационные системы общего 

пользования):   ознакомлен(а). 

                                                                                                                                 _______________________     

С информацией о датах завершения представления поступающим оригинала документа 

установленного образца, датой завершения предоставления поступающими сведений о согласии на 

зачисление при приеме на обучение на места по договорам об оказании платных образовательных услуг, с 

информацией что  НОУ ВПО «СФГА» общежитием не располагает    (в том числе через информационные 

системы общего пользования):   ознакомлен(а). 

                                                                                                                                          _______________________          

         Сведения о необходимости создания специальных условий при проведении вступительных испытаний 

в связи с ограниченными возможностями здоровья или инвалидностью (с указанием перечня вступительных 

испытаний и специальных условий): 

_____________________________________________________________________________________________ 

 

       Согласен(на) на обработку моих персональных данных в порядке, установленном Федеральным 

Законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» на период приема документов и весь период 

обучения. 

                                                                                                                                            _______________________                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     

      Ознакомлен(на) с информацией  об ответственности  за достоверность сведений указанных в заявлении,  

и за подлинность документов, подаваемых при поступлении.  Подтверждаю факт подачи мною заявления в 

не более чем в пять вузов.                                                                                                     

                                                                                                                                               _____________________                                                                                                                        

       Способ возврата поданных документов в случае не поступления на обучение (в случае предоставления 

оригиналов документов): ____________________________________________________________________                                                                                                 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     

Согласен (-на) на зачисление на места по договорам об оказании платных образовательных услуг________ 

 

• Источники информации об академии (нужное подчеркнуть):  

знакомые _______________________(фио),  реклама в печатных изданиях, интернет, сотрудники (студенты) 

академии_____________________ (фио), другое ___________  

 

 

Подпись абитуриента                                              ____________    /___________________/ 

                                                                                             (подпись)                        (Фамилия И.О.) 

 

Подпись ответственного лица приемной комиссии ____________    /___________________/ 

                                                                                             (подпись)                        (Фамилия И.О.) 

 «___» ______________ 2014 г. 


