Ректору 

                                                                                  НГУ им. П.Ф. Лесгафта, Санкт-Петербург
д.п.н., профессору Бакулеву С.Е.
от __________________________________
      ____________________________________________
___________________________________










(Ф.И.О.)

З А Я В Л Е Н И Е


В соответствии с Положением  о Процедуре выборов декана факультета в НГУ им. П.Ф.Лесгафта, Санкт- Петербург, прошу Вас допустить меня к участию в выборах   на замещение должности

по
структурному подразделению_____________________________________________


с дальнейшим заключением трудового договора (дополнительного соглашения).
О себе сообщаю следующие данные:

Год рождения:____________________________________________________________
Место работы_____________________________________________________________
Занимаемая должность_____________________________________________________
Ученое звание____________________________________________________________
Ученая степень____________________________________________________________
Образование ( наименование вуза, год окончания)_____________________________
___________________________________________________________

 К заявлению прилагаю следующие документы:

1. Копия диплома о высшем образовании

2. Копия диплома о присуждении ученой степени (кандидат/доктор наук)

3. Копия аттестата о присвоении ученого звания (доцента/профессор)

4. Список опубликованных учебных изданий и научных трудов за  последние 5 лет.
5. Копия удостоверения о повышении квалификации за 3 последние года
6. Копия  удостоверения о присвоении   Спортивного звания(МС, МСМК,ЗТР,ЗМС)
7. Документы, подтверждающие отсутствие ограничений на занятие педагогической деятельностью (справка об отсутствии судимости, решение врачебной психиатрической комиссии).
 «______» __________20    г.     ______________
                                                                                Личная подпись                                                  имя, отчество, фамилия                                                                                                

Даю согласие НГУ им.П.Ф. Лесгафта, Санкт-Петербург  на обработку и передачу моих персональных данных в целях проведения процедуры выборов. Достоверность представленных  данных подтверждаю. Настоящее согласие действует в течение всего срока проведения выборов и может быть мною отозвано в письменном виде. 

С  Положением   о Процедуре выборов декана факультета в НГУ им. П.Ф.Лесгафта, Санкт- Петербург  ознакомлен (а). 

«______» __________20    г.     ______________

                                                                                  личная подпись                                                  имя, отчество, фамилия     
Директор Института:                                                                                           

