
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

Начальнику федерального государственного казенного образовательного учреждения высшего образования 

«Донецкий институт Государственной противопожарной службы Министерства Российской Федерации по 

делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий» 

полковнику внутренней службы Кожевникову М.Л. 

 

абитуриента___ Иванова Ивана Ивановича ___________________________________________________ 
                                                                                      (фамилия, имя, отчество) 

 

З А Я В Л Е Н И Е 
 

Прошу допустить меня к участию в конкурсном отборе по образовательной программе магистратуры 

направления подготовки 20.04.01 Техносферная безопасность заочной формы 

обучения на основе высшего образования 
 

 
 

О себе сообщаю 

Закончил(а)  ФГКОУ ВО «Донецкий институт ГПС МЧС России»                __ 

(наименование образовательной организации, направление/специальность, образовательный уровень,  год окончания) 

техносферная безопасность, бакалавриат, 2024       __ 

 

Отличие за обучение:   нет -    есть -    

Дополнительные баллы: нет -    есть -   (количество: _________) 

Высшее образование (специалист, магистр):  

нет -       получаю -    есть -   

Гражданство:   ______РФ____________          Пол:   мужской -      женский -  

 

 

ФОТО 

 

 

 

 

Шифр абитуриента (ID) 

      

 

Номер личного дела  

 

 

ВЫПИСКА  

Из приказа от____________г. № ____________  

_______________________________________ 
(Фамилия Имя Отчество) 

Зачислен(а) с «____» _________2024 г.  студентом 1 курса 

на направление подготовки:  

20.04.01 «Техносферная безопасность»; 

Факультет:           ; Форма обучения - заочная; 

Условия финансирования: (бюджет/за счет средств 

физических или юридических лиц); 

Образовательный уровень магистр; 

Подпись члена приёмной комиссии ___________________ 

√ 

√ 

√ 

√ 



Дата и место рождения ____________01.01.1995, г. Макеевка, область Донецкая, Украина_______ 

____________________________________________________________________________________________ 

Место проживания: индекс 283050, государство __ РФ_____ город/пгт/село ____Донецк_________, 

улица ______________ Университетская ________________, дом ___1_______, квартира ___1______, 

домашний, мобильный телефон __________+79492345673 _______________________________________. 

Адрес электронной почты ________ user@mail.ru ______________________________________________. 

 

Дополнительная информация:  

Отец: _______Иванов Иван Петрович, +79498901234, ООО «СтройДом», г. Донецк __________ 
                                                       (Ф.И.О., телефон, место работы) 

_______________________________________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 
 

Мать ________ Иванова Ирина Васильевна, +79495678901, ООО «Альфа», г. Донецк ________ 
                                                       (Ф.И.О., телефон, место работы) 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________ 

Даю согласие на оглашение конкурсных показателей и наличия оснований для особых условий 

зачисления. 

Проинформирован(а), что предоставление мною недостоверных персональных данных, данных 

об особых условиях зачисления, полученном ранее образовании является основанием для отчисления 

меня из числа студентов. 

Подтверждаю факт подачи заявлений о поступлении на обучение не более чем в пять 

образовательных организаций ВО, включая ФГКОУ ВО «Донецкий институт ГПС МЧС России». 

Даю согласие на обработку и использование моих персональных данных соответствующими 

подразделениями ООВО. 

С Правилами приёма, Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, 

свидетельством о государственной аккредитации направления подготовки (специальности), условиями 

проведения приема на обучение на конкурсной основе ознакомлен(а). 
 

"_07__"_____07__________ 2024 г.    Подпись _____ Личная подпись _________ 

Документы принял: Беседа проведена: Документы проверил: 

Секретарь отборочной комиссии  Начальник факультета 

 


