
Заявление  

о переводе в Автономную некоммерческую организацию высшего образования  

 «Российский новый университет»  

 

Ректору АНО ВО «Российский новый университет» В.А. Зернову 
 

_____________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (при наличии) 

Дата рождения 

______________________________ 
Гражданство 

________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

____________________________________________ 
Когда и кем выдан ___________________________ 

 

Номер страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования (СНИЛС) (при 

наличии)______________________________________________________________________  
Адрес регистрации: ____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
(адрес регистрации, указанный в паспорте) 

Адрес для почтовых отправлений (с индексом):_____________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Контактный телефон: __________________________________________________________ 
(код города, номер телефона) 

Мобильный телефон: __________________________________________________________ 

Адрес электронной почты: _____________________________________________________ 

Сведения об уровне образования, на основании которого поступил(а) для освоения 

соответствующей образовательной программы и документе об образовании (об 

образовании и о квалификации): 

Название образовательной организации___________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Окончил (а) в _________ году 

Аттестат ⁬/ диплом  

серия ___________ № ____________ рег. № (при наличии)_______ дата выдачи_____________ 

 

Прошу зачислить меня в порядке перевода из _______________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
(указывается название образовательной организации, из которой переводится обучающийся) 

на направление подготовки/специальность/научную специальность (нужное 

подчеркнуть)____________________________________________________________________

института ____________________________________________________________________ 

по _______________________форме обучения, на места, финансируемые за счет средств 

федерального бюджета/  на места по договорам об образовании на обучение по 

образовательной программе среднего профессионального/высшего образования за счет 

средств физических и (или) юридических лиц  (нужное подчеркнуть) 

 

Справку о периоде обучения прилагаю. 

 
Общежитие: нуждаюсь/не нуждаюсь (нужное подчеркнуть) 
 

Подтверждаю отсутствие диплома бакалавра, диплома специалиста, диплома магистра (заполняется 

лицами, поступающими на места, финансируемые за счет средств федерального бюджета):            

                                               

(подпись поступающего) 

 

Подтверждаю факт ознакомления о том, что общая продолжительность обучения не должна 

превышать более чем на один год срока освоения образовательной программы,  на которую 

осуществляется перевод, установленного федеральным государственным образовательным 



стандартом, федеральными государственными требованиями (с учетом формы обучения и 

иных оснований, влияющих на срок освоения образовательной программы)  (заполняется 

лицами, поступающими на места, финансируемые за счет средств федерального бюджета): 
 
 

(подпись поступающего) 

Согласен(а) на обработку моих персональных данных: 

 
                                                                                                                                   (подпись поступающего) 

 

С копией лицензии на осуществление образовательной деятельности, 

копией свидетельства о государственной аккредитации и приложениями 

к ним ознакомлен(а):                                                                                                             

 

(подпись поступающего)      

 

С информацией об ответственности за достоверность сведений, 

указанных в заявлении о приеме, за подлинность документов, 

поданных при поступлении, ознакомлен(а):                                                                                  
 

(подпись поступающего) 

 

С датой представления выписки из приказа об отчислении в связи с переводом, справки об 

обучении, документа об образовании (об образовании и о квалификации) ознакомлен(а):                                                                                                                                 

 

 
 (подпись поступающего) 

 
 

«______»___________________20____г.                                                                                    
              (дата подачи заявления)                                                                                     (подпись поступающего) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


