	Председателю приемной комиссии,

	ректору Санкт-Петербургского

	государственного института

	психологии и социальной работы 

	профессору ПЛАТОНОВУ Ю. П.

	от       _______________________________________

                                   Ф.И.О.
полностью

_____________________________________________

имеющего(ей) образование:

_____________________________________________     

 среднее (полное ), среднее профессион., неполное высшее, высшее

	документ об образовании:

_____________________________________________
                                                  №, дата выдачи

	проживающего (ей) по адресу:
____________________________________________________________________________________________

	контактные телефоны:

______________________________________________

	гражданство:
______________________________________________


	паспортные данные:
______________________________________________

                                           №, серия, когда и кем выдан 
_____________________________________________________________




З А Я В Л Е Н И Е

Прошу допустить меня к участию в конкурсе / к вступительным испытаниям и участию в конкурсе  на место, финансируемое за счет средств бюджета Санкт-Петербурга  / на место по договору с оплатой стоимости обучения юридическими и (или) физическими лицами на факультет ____________________________________
для обучения по направлению/специальности ________________________________
срок обучения полный / сокращенный 
по очной / очно-заочной / заочной форме обучения.

        Имею / не имею особые права, установленные законодательством РФ, при поступлении в вуз: право внеконкурсного зачисления / преимущественное право при зачислении, документ, подтверждающий наличие такого права:_________________

_________________________________________________________________________ 

	


 Являюсь лицом с ограниченными возможностями здоровья (соответствующие документы прилагаются) и мне необходимы особые условия для сдачи вступительных испытаний.
                                                  «      »__________________20   
г.  ________________________  
                                                                                                                                                                                                            (подпись поступающего)

Прошу засчитать в качестве результатов вступительных испытаний:
· Результаты ЕГЭ
	Наименование предмета
	    Баллы
	Место и год сдачи ЕГЭ
	Номер свидетельства о сдаче ЕГЭ
	Подпись

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Наименование предмета и место сдачи ЕГЭ в дополнительные сроки проведения ЕГЭ:______________________________________________________________________________________________________________________________________________
· Результаты олимпиад школьников

	Наименование предмета
	Год участия
	Олимпиада / уровень олимпиады
	Реквизиты диплома
	Подпись

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Выражаю согласие  СПб  ГОУ ВПО «Санкт-Петербургский  государственный институт психологии и социальной работы»  (199178, Санкт-Петербург, В.О., 6 линия, д.55) на обработку, т.е. совершение следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение, с использованием средств автоматизации и/или без использования таких средств моих персональных данных в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» в целях организации и осуществления учебного процесса. Персональные данные, передаваемые на обработку: дата и место рождения, биографические сведения, сведения о местах обучения, сведения о местах работы, сведения о месте регистрации и проживания, контактная информация, паспортные данные, сведения о состоянии здоровья, сведения о родителях.  Согласие дано на весь срок обучения и может быть отозвано мной до истечения указанного срока путем предоставления в Институт письменного заявления в соответствии с требованиями действующего законодательства. _________________
                                                                                                                                     (подпись поступающего)                                                                                 
	С лицензией на право осуществления образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, Правилами приема и условиями обучения в данном образовательном учреждении, правилами подачи апелляций, с датой предоставления подлинника документа об образовании ознакомлен(а):

Подтверждаю достоверность сведений о сдаче ЕГЭ и его результатах, о месте о сдачи ЕГЭ в дополнительные сроки проведения ЕГЭ   

Высшее профессиональное образование получаю 

впервые

, не впервые

Подтверждаю, что подал(а) заявление о приеме и участвую в конкурсном отборе одновременно не более чем в пяти вузах

Подлинность предоставляемых документов и информации подтверждаю
«            » __________________ 20____г.

	 ______________   (подпись поступающего)
                 ________________________

   (подпись поступающего)

                _______________________

 (подпись поступающего)

 _______________________

  (подпись поступающего)

________________________   (подпись ответственного лица приемной комиссии)

         


