Председателю Правления - Ректору 
НАО СКУ им. М. Козыбаева
Шуланову Е.Н.
__________________________________________
/вуз, факультет/
__________________________________________
/группа, форма обучения/
__________________________________________
/по гранту, на платной основе/
от _______________________________________
/Ф. И. О. заявителя (при его наличии) полностью/
______________________________________________
__________________________________________
/контактные данные услугополучателя/
______________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас рассмотреть мою кандидатуру для участия в конкурсе по присуждению вакантных грантов, высвободившихся в процессе получения высшего образования.
Прилагаю следующий пакет документов: 
1. _____________________________________________________________
2. _____________________________________________________________
3. _____________________________________________________________

Согласен на использование личных данных.


______________                                                                     ______________
               (дата)                                                                                                                                          (подпись)




Гл. менеджер Bursar’s Office: ______________________








[bookmark: _GoBack]Декан факультета____________



М. Қозыбаев атындағы СҚУ КеАҚ 
Басқарма Төрағасы – ректоры.
Е. Н. Шулановқа
___________________________________________
/жоо, факультет/
___________________________________________
/топ, оқыту түрі/
___________________________________________
/грант, ақылы түрде/
кімнен___________________________________
/Өтініш берушінің Т.А.Ә. (бар болған жағдайда) толығымен/
______________________________________________
___________________________________________
/көрсетілетін қызметті алушының байланыс деректері/
_________________________________________________________________
/тұрғылықты мекен-жайы/


ӨТІНІШ

Жоғары білім алу барысында босаған бос орындар конкурсына қатысу үшін менің кандидатурамды қарастыруыңызды сұраймын.
Келесі құжаттар пакетін ұсынамын:
1. _________________________________________________________
2. _________________________________________________________
3. _________________________________________________________

Жеке мәліметтерді пайдалануға келісемін.

     ___________                                                                     ______________
               (күні)                                                                                                                                             (қолы)



Bursar’s Office бас менеджері ______________________








Факультет деканы____________
Ф СКГУ СТУ-25-01-18. Заявление на участие в конкурсе по присуждению вакантных образовательных грантов, высвободившихся в процессе получения высшего образования.   Издание первое
