
 

 

Директору Федерального государственного бюджетного 

учреждения науки Федеральный исследовательский 

центр «Иркутский институт химии им. А. Е. 

Фаворского Сибирского отделения Российской 

академии наук» 

Иванову Андрею Викторовичу 

от 

Фамилия___________________________________________________________________________ 

Имя________________________________________________________________________________ 

Отчество____________________________________________________________________________ 

Дата рождения_______________________________________________________________________ 

Место рождения_____________________________________________________________________ 

Гражданство________________________________________________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность, __________________________________________________ 

Серия _________________________             № ___________________________________________  

Кем и когда выдан ___________________________________________________________________ 

Проживающего (-ей) по адресу (с указанием индекса):________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________ 

Телефон:_____________________________  Эл.почта: ________________________________________________ 

СНИЛС__________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
Прошу зачислить меня на обучение по дополнительной образовательной программе повышения квалификации 

«_______________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________» (36 ч.) в 2026 учебном году. 
 

О СЕБЕ СООБЩАЮ СЛЕДУЮЩЕЕ: 
 

Окончил(-а) в _________году: учреждение высшего образования РФ / учреждение высшего образования за 

рубежом; другое 
 

Диплом ________________________________________________________________________________________ 
 

Серия ______________________  №____________________________  

 

Направление подготовки / специальности по диплому / по справке об обучении____________________________ 
 

  

Факты, фиксируемые с заверением личной подписью поступающего подпись поступающего/ 
доверенного лица 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, со 

свидетельством о государственной аккредитации, с образовательными 

программами и другими документами, регламентирующими осуществление 

образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен (-а): 

 

С информацией о необходимости указания в заявлении о приёме достоверных 

сведений и представления подлинных документов ознакомлен (-а): 

 

На обработку своих персональных данных в соответствии с Федеральный закон  
«О персональных данных» от 27.07.2006 № 152-ФЗ согласен (-а): 

 

Форма участия: 

 Очно  

 Заочно-дистанционно – онлайн 

 

Подпись ответственного лица программы 
_______________ 
            (подпись) 

 

«___»_____________ 2026 г. 


