
№

Код 

направления 

подготовки

Наименование магистерской программы
Форма 

обучения

Основание 

поступления*

Обязуюсь при поступлении на места в рамках контрольных цифр приема представить в РХТУ им. Д. И. 

Менделеева оригинал документа, удостоверяющего образование соответствующего уровня, необходимого для 

зачисления, в течение первого года обучения.

(подпись поступающего)

(подпись поступающего)

«____» __________________ 2020 г. (подпись поступающего)

Подтверждаю, что мной не подано (не будет подано) заявление о согласии на зачисление на обучение по 

программам высшего образования данного уровня на места в рамках контрольных цифр приема в другие 

организации.

Очная

*А – основные места (бюджет); К – места по договорам об оказании платных образовательных услуг; Ц – целевая квота

ЗАЯВЛЕНИЕ О СОГЛАСИИ НА ЗАЧИСЛЕНИЕ

Даю согласие на мое зачисление по следующим условиям и основаниям приема:

телефон доп. e-mail

Зарегистрированного(ой) по адресу:

Гражданство: Код подразделения:

Дата рождения Когда выдан:

Место рождения: Кем выдан:

Имя

Отчество серия

Номер личного дела ____________

Ректору Российского химико-технологического университета имени Д.И. Менделеева А.Г. Мажуге

Фамилия Документ, удостоверяющий личность:


