
Приложение № 2 
к Положению о восстановлении после 

отчисления и переводе обучающихся из других 

организаций 

  

ФЕДЕРАЛЬНОЕ ГОСУДАРСТВЕННОЕ АВТОНОМНОЕ  

ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ 

«МОСКОВСКИЙ ФИЗИКО-ТЕХНИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 

(НАЦИОНАЛЬНЫЙ ИССЛЕДОВАТЕЛЬСКИЙ УНИВЕРСИТЕТ)» 

  

Ректору 

Инд. №

 _______________

__ 

  

Я, 

________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

Пол: мужской / женский   Дата рождения: «____» ________________ ________ 

г. 

Документ, удостоверяющий личность: _________________ серия __________ № 

_____________ выдан: «____» _______________ _______ г. 

_____________________________________________ 

________________________________________________________________________________

__ 

(наименование органа, выдавшего паспорт) 

____________________________________________________________ 

_____________________ 

(код подразделения) 

Гражданство: 

______________________________________________________________________ 



Адрес постоянной регистрации: 

______________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

__ 

Адрес временной регистрации: 

_______________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

__ 

Адрес фактического проживания: 

_____________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

__ 

Email: 

____________________________________________________________________________  

Контактные телефоны: +___ (_____)_______– _____ – ____, +___ (_____)_______ – ____ – ____ 

Получаемое образование: ____ курс 

___________________________________________________  
(бакалавриата / специалитета / магистратуры / аспирантуры) 

по направлению подготовки / специальности / группе научных специальностей 

_______________ 

________________________________________________________________________________

__ 

(код и наименование направления подготовки / специальности / группы научных специальностей) 

________________________________________________________________________________

__ 

(факультет / образовательная программа, кафедра) 

________________________________________________________________________________

__ 

(наименование образовательной организации) 



Основа обучения: 

__________________________________________________________________ 

(бюджетная / договорная) 

  

Заявление 

Прошу принять мои документы для перевода в МФТИ. 

Условия перевода: 

Приоритет: ___ 

Рег. № __________ , дата: ____.____._______ г., основа обучения: 

________________________ 

(бюджетная / договорная)  

____ семестр ____ курса ______________________________________  
(бакалавриата / специалитета / магистратуры / аспирантуры) 

Направление подготовки / специальность / группа научных специальностей: 

________________ 

________________________________________________________________________________

__  

(код и наименование направления подготовки / специальности / группы научных специальностей) 

Учебное подразделение: 

_____________________________________________________________ 
(наименование учебного подразделения) 

Образовательная программа: 

_________________________________________________________ 
(наименование образовательной программы) 

Кафедра: 

__________________________________________________________________________ 
(наименование кафедры (при наличии)) 

В соответствии с требованиями Положения о восстановлении после отчисления и переводе 

обучающихся из других организаций к данному заявлению прилагается перечень публикаций 

по теме диссертации и сведения о наличии индивидуальных достижений. 

  



В случае положительного решения прошу утвердить обучение по индивидуальному учебному 

плану. 

__________________ 
(подпись) 

  

Я подтверждаю, что общая продолжительность обучения, в случае перевода в МФТИ на 

бюджетное место, не будет превышать более чем на один учебный год срока освоения 

образовательной программы, на которую осуществляется перевод. 

__________________ 
(подпись) 

  

Высшее образование данного уровня получаю впервые (для поступающих на бюджетные 

места). 

  

__________________ 

(подпись) 

С копией лицензии на осуществление образовательной деятельности (с приложением), с 

копией свидетельства о государственной аккредитации МФТИ (с приложением), с 

Положением о восстановлении после отчисления и переводе обучающихся из других 

организаций ознакомлен(а). 

__________________ 
(подпись) 

Я согласен (согласна) на обработку моих персональных данных в порядке, установленном 

Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных». 

  

__________________ 
(подпись) 

Я ознакомлен(а) с информацией о необходимости указания в заявлении о приёме достоверных 

сведений и представления подлинных документов. 

__________________ 
(подпись) 

  

  



«____» _______________ 20___ г.       



Приложение к заявлению о восстановлении / переводе 

  

Перечень публикаций по теме диссертации и сведения 

о наличии индивидуальных достижений 

  

Тема диссертации: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

Перечень публикаций по теме диссертации: 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

  

Участие в конференциях: 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

  



Средний балл обучения по 5 (для переводящихся)/10 (для восстанавливающихся)-балльной 

шкале по результатам промежуточной аттестации за семестры, предшествующие семестру 

перевода / восстановления: ___________________________ 

  

Достоверность данных подтверждаю: 

«____» _______________ 20___ г.      _________________ 

(подпись) 

 


