Председателю приемной комиссии
и.о. директора ФГБНУ «ИЭМ»
________________________________________________ 
от _____________________________________________
________________________________________________
 фамилия, имя, отчество полностью
зарегистрированного(ой) по адресу: _________________
________________________________________________
________________________________________________
паспорт: серия __________ № ______________________
кем выдан _______________________________________ 
дата выдачи  _____________________________________ 
СНИЛС _________________________________________ контактный телефон ______________________________
e-mail __________________________________________  

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу допустить меня к вступительным испытаниям и к участию в конкурсе для поступления на обучение по образовательной(-ым) программе(-ам) высшего образования – программе(-ам) подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре по очной форме обучения на места, финансируемые за счет средств физических / юридических лиц по научной (-ым) специальности (-ям):
	Наименование научной специальности
	Приоритет 
(приоритеты указываются цифрой, высший приоритет – 1)

	1.5.4. Биохимия
	

	1.5.5 Физиология человека и животных
	

	1.5.10 Вирусология
	

	1.5.11 Микробиология
	

	1.5.22 Клеточная биология
	

	3.3.3 Патологическая физиология
	

	3.3.6 Фармакология, клиническая фармакология
	



Предыдущий уровень образования _____________________________________________________________________________
(высшее – специалитет / магистратура)
Документ об образовании: 
Диплом______   ___________   ___________________________________________________
                  (серия            номер)                                                               (наименование ВУЗа)                                   
Решение Государственной аттестационной комиссии от ___________________________ 
присуждена квалификация_________________ по специальности _____________________
_____________________________________________________________________________
( дата выдачи диплома)
Сведения о наличии/отсутствии индивидуальных достижений (перечислить при наличии)
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Ознакомлен(-а):
- Уставом ФГБНУ «ИЭМ»
- Лицензией на право осуществления образовательной деятельности и приложениями к ней
- Правилами приема на обучение по образовательным программам высшего образования – программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре в ФГБНУ «ИЭМ» в 2026 году
- Образовательной программой высшего образования – программой подготовки научных и научно-педагогических кадров по научной специальности _________________ _____________________________________________________________________________
[bookmark: _Hlk232771552](указать научную специальность)
- Локальными нормативными актами ФГБНУ «ИЭМ» по вопросам организации и осуществления образовательной деятельности, прав и обязанностей обучающихся
- Датой завершения приема заявления о согласии на зачисление
- Правилами подачи и рассмотрения апелляций по результатам проведения вступительных испытаний.
                                                                         _________________________________________
                                                                                                                            (подпись)
[bookmark: 2]Способ возврата оригиналов поданных документов в случае непоступления на обучение _____________________________________________________________________

Согласен на обработку моих персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27.07.2006 г. ФЗ № 152-ФЗ «О персональных данных», с размещением информации о результатах вступительных испытаний на сайте ФГБНУ «ИЭМ» и с использованием персональных данных в электронных системах обработки информации. __________________________________________________________________
(подпись)
Для лиц с ограниченными возможностями здоровья, при наличии заключения федерального учреждения медико-социальной экспертизы об отсутствии противопоказаний для обучения в соответствующих образовательных организациях, необходимость в создании специальных условий при проведении вступительных испытаний:___________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________ 
«___ »_______ 20__ г. __________________________ / ______________________________
                                                                    подпись                                                             (расшифровка)

Достоверность сведений, указанных в заявлении и подлинность документов подтверждаю. «___» ________ 20__ г.    ____________________________________________________
(подпись)


Заявление и прилагаемые документы получены: _____ ________ 2026г. ___________________________________________               _____________      ___________ 
(должность работника, получившего заявление и прилагаемые документы)                                    (подпись)                       ( расшифровка)
