Заявление 
кандидата на получение именной стипендии 
Администрации Томской области аспирантам Томской области

В экспертную комиссию 
для проведения конкурсного отбора документов кандидатов на выплату именных стипендий Администрации Томской области аспирантам Томской области

	от _________________________________________________________________,

	(Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)

	проживающ___ по адресу: _____________________________________________
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	Прошу включить меня, _______________________________________________

	,

	(Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) полностью, дата рождения)

	,

	(Серия, номер документа, удостоверяющего личность, кем и когда выдан)

	в соответствии с постановлением Администрации Томской области 
от _________________ № _____________ «Об учреждении именных стипендий Администрации Томской области аспирантам Томской области» (далее – Постановление № __) в список граждан, претендующих на получение именной стипендии Администрации Томской области.

	
Прошу принять следующие документы:



	№
п/п
	Наименование представляемого документа
	Количество листов

	1. 
	Анкета кандидата
	

	2. 
	Согласие на обработку персональных данных 
(в соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных»)  
	

	3. 
	Копия документа, подтверждающего изменение фамилии, имени, отчества (при наличии) кандидата (в случае изменения фамилии, имени, отчества (при наличии) претендента за оцениваемый период)
	

	4. 
	Выписка из протокола заседания ученого (научного, научно-технического) совета федеральной государственной образовательной организации высшего образования, расположенной на территории Томской области, 
о выдвижении кандидата на назначение стипендии
	

	5. 
	[bookmark: _GoBack]Копии документов, указанных в подпунктах 4), 5) пункта 16 Положения о порядке назначения именных стипендий Администрации Томской области аспирантам Томской области (при наличии), утвержденного Постановлением Администрации Томской области от 15.08.2025 №337а «Об учреждении именных стипендий Администрации Томской области аспирантам Томской области» от 15.08.2025 №337а 
	

	6. 
	Список научных достижений кандидата (согласно приложению № 3 к Положению о порядке назначения именных стипендий Администрации Томской области аспирантам Томской области)
	

	7. 
	Номер расчетного счета
	



	
	
	
	
	_______________ 20___ г.

	(Фамилия и инициалы)
	
	(Подпись кандидата)
	
	

	Заявление принято _____ _______________ 20___ г.

	Указанные в заявлении документы проверены представителем федеральной государственной образовательной организации высшего образования, расположенной на территории Томской области (далее – организация) (руководитель организации/заместитель руководителя – проректор/ученый секретарь).

	

	(Должность лица (подпись, дата) (расшифровка подписи), принявшего заявление)
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