
НЕГОСУДАРСТВЕННОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ ЧАСТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ 
ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ

МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ

ПРИКАЗ
«21» мая 2026 г. 7 № 01 -03/2026-40

г. Москва

Об утверждении форм документов для оформления 
личных дел, поступающих на обучение 
в Негосударственное образовательное 
частное учреждение высшего образования 
«Московский экономический институт» 
в 2026/202 7учебном году

В соответствии с Федеральным законом от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об 
образовании в Российской Федерации», Федеральным законом Российской 
Федерации от 24.11.1995 № 181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в 
Российской Федерации», приказами Министерства науки и высшего 
образования Российской Федерации от 27.11.2024 № 821 и от 18.04.2025 № 
366, Правилами приема на обучение по образовательным программам 
высшего образования - программам бакалавриата, программам магистратуры, 
программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в 
аспирантуре Негосударственного образовательного частного учреждения 
высшего образования «Московский экономический институт» (далее НОЧУ 
ВО «МЭИ»), Положением о приемной комиссии НОЧУ ВО «МЭИ», 
Положения о проведении вступительных испытаний, правилах подачи и 
рассмотрения апелляций НОЧУ ВО «МЭИ» по образовательным программам 
высшего образования - программам бакалавриата, программам магистратуры, 
программам подготовки научных и научпо-педагогичсских кадров в 
аспирантуре.

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Утвердить прилагаемые формы документов для оформления 
личных дел, поступающих на обучение по образовательным программам 
высшего образования (программам бакалавриата, программам магистратуры, 
программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в 
аспирантуре) в 2026/2027 учебном году:

1.1. Заявление о приеме на обучение по программам бакалавриата за 
счет бюджетных ассигнований федерального бюджета.

1.2. Заявление о приеме на обучение по программам бакалавриата по 
договорам об оказании платных образовательных услуг.

1.3. Заявление об оценке соответствия уровня образования, 
поступающего профилю выбранной образовательной программы.

1.4. Заявление о приеме в магистратуру ио договорам об оказании
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платных образовательных услуг на направления подготовки, не имеющие 
государственной аккредитации.

. 1.5. Заявление о приеме в магистратуру но договорам об оказании 
платных образовательных услуг на направления подготовки, имеющие 
государственную аккредитацию.

1.6. Заявление о приеме в аспирантуру но договорам об оказании 
платных образовательных услуг.

1.7. Заявление о выборе образовательных программ бакалавриата в 
соответствии с направленностью (профилем).

1.8. Заявление о выборе образовательных программ магистратуры в 
соответствии с направленностью (профилем).

1.9. Заявление об обучении с применением электронного обучения и 
дистанционных образовательных технологий.

1.10. Заявление о переходе па обучение по индивидуальному учебному 
плану (ускоренное обучение).

1.11. Заявление о подаче апелляции по результатам вступительного 
испытания.

1.12. Заявление о предоставлении скидки на оплату обучения.
1.13. Заявление об отказе от зачисления.
1.14. Согласие на зачисление на обучение за счет бюджетных 

ассигнований федерального бюджета.
1.15. Заявление об отзыве согласия на зачисление на обучение за счет 

бюджетных ассигнований федерального бюджета.
1.16. Согласие на обработку персональных данных поступающего.
1.17. Согласие законного представителя па обработку персональных 

данных поступающего.
1.18. Протокол заседания апелляционной комиссии по вступительным 

испытаниям.
1.19. Протокол заседания комиссии но оценке соответствия 

(профильности) уровня образования поступающих.
1.20. Заявление о рассмотрении возможности перевода из иной 

образовательной организации на программы бакалавриата в НОЧУ ВО 
«МЭИ».

1.21. Заявление о приеме на программы бакалавриата в НОЧУ ВО 
«МЭИ» в порядке перевода из иной образовательной организации.

1.22. Заявление о приеме в магистратуру НОЧУ ВО «МЭИ» в порядке 
перевода из иной образовательной организации на направления подготовки, 
не имеющие государственной аккредит ации.

1.23. Заявление о приеме в магистратуру НОЧУ ВО «МЭИ» в порядке 
перевода из иной образовательной организации па направления подготовки, 
имеющие государственную аккредитацию.

1.24. Заявление о приеме в аспирантуру НОЧУ ВО «МЭИ» в порядке 
перевода из иной образовательной организации.

2. Приемной, аттестационной, экзаменационной и апелляционной 
комиссиям НОЧУ ВО «МЭИ» в период приемной кампании 2026/2027
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учебного года при оформлении и ведении личных дел поступающих 
руководствоваться утвержденными в пункте 1 настоящего приказа формами 
документов.

3. Администратору сайта НОЧУ ВО «МЭИ» Рымареву П.В. 
обеспечить размещение настоящего приказа на официальном сайте Института 
в установленном порядке.

4. Контроль за исполнением настоящего приказа оставляю за собой.

Ректор Т.Г.Тырина



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ»  

                                                                                 Тыриной Т.Г.                                                                                                       
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения  ___. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность1 

______________________________________________ 

Серия ________________ №  _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС: ______________________________________ 

 

Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_______________________________________________________________________________ 
                                     (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания: □ совпадает с адресом регистрации/ □ не совпадает с адресом регистрации _____________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________ 
                                                                                                         (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail: __________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 
 

Прошу допустить меня к участию в  конкурсах для поступления на обучение  за счет бюджетных ассигнований федерального 

бюджета по программам  бакалавриата по направлениям подготовки и формам обучения в соответствии с выставленными 

приоритетами2: 

Наименование конкурса Форма обучения 

44.03.05 Педагогическое образование 

Профиль: математика и информатика 

 
□ очная/  
 

□ отдельная квота  
□ особая квота   
□ общий конкурс                             
□ Буду поступать на базе среднего общего образования, □ Буду поступать на базе профессионального образования (СПО или ВО) 

 

Прошу:  

□ допустить к сдаче вступительных испытаний, проводимых институтом самостоятельно, □ принять результаты ЕГЭ 

В случае непоступления, прошу возвратить оригиналы документов ………………………………………………………..……………………... 
                                                                                                                                                        (на руки, представлению, почтой) 

О себе сообщаю следующее:  

Окончил (а)  в ……………году…..………………………...…………………………………………….…….……………..……………………….. 
                                                                                                                                                        (название образовательного учреждения) 

и получил (а)….………………………образование по специальности (направлению)…………………..………………………………………… 
                                                   (среднее общее, СПО, ВО)                                                                                    

□ Аттестат / □ Диплом серия………………..……№……..……………………….……………...дата выдачи «…..» ……………...……..20 … г. 

Иностранный язык: □ английский/ □ немецкий/ □ французский/ □ другой………………………………………..….………….. □ не изучал 

□ Прошу учесть следующие результаты моих индивидуальных достижений: ……………….……………………………………………………. 

□ Аттестат с отличием  / □ Аттестат (золотая, серебряная медаль)/ □ Диплом СПО с отличием 

□ При поступлении имею следующие особые права:……...………………………………………………………….…………………………………………….………… 

на основании ………………………… ………………………………………...…………………………………………………………………….……………………………..………….... 
                                                                                                                                                   (документ, подтверждающий наличие таких прав) 

 

Подтверждаю, что подал заявление с использованием права на прием без вступительных испытаний (в соответствии с ч.4 ст.71 Федерального Закона «Об 

образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 № 273 – ФЗ) или права на прием без вступительных испытаний по результатам олимпиад школьников 

только в данную организацию высшего образования и на указанное в данном заявлении направление подготовки __________________ 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                               (подпись)                                                    

□ Прошу предоставить мне следующие специальные условия для сдачи вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями 

здоровья или инвалидностью: ……………………………………………………………………………….……………………………………………………………..………………. 

……………………………………………..…..…………………………………...……………….…………………………………………………………...…………………………………….... 

(вступительное испытание и необходимые специальные условия) 
  

Вступительные испытания буду сдавать дистанционно по следующему адресу □ по месту регистрации/ □ другой адрес   ………………….… 
…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………..………………………………… 

 

 

 

 

 

 

 
1 при сдаче ЕГЭ не в 2026 г. к заявлению прилагается копия 19 стр. паспорта гражданина РФ или предыдущий паспорт иностранного гражданина 
 



      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и места 

рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, фотографии для личного 

дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть 

совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных 

в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства 

Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение высшего 

образования «Московский экономический институт» (далее - Институт), юридический адрес: 109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, эт. 

3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего качества 

и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами Института, гласности 

и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода приказа о 

зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва моих документов из 

приемной комиссии. 

В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки данных 

управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему Законодательству РФ.  

                                                                                                                                                                                   ___________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                            (подпись)                                                                                                                                                                                             

Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею  

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего профессионального и 

дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 10.06.2021 г., выдана Федеральной 

службой по надзору в сфере образования и науки, сроком действия: бессрочно), Свидетельством о 

государственной аккредитации (№ 3185, серия 90А01 № 0003346 от 10.07.2019 г.) и приложениями к ним 

ознакомлен(а) 

 

 

 

 

 

(подпись) 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

Подал(а) заявления не более чем в пять вузов и не более, чем на пять направлений подготовки в 

Московском экономическом институте                           

 

 

(подпись) 

C датой завершения подачи согласия о зачислении ознакомлен (а) 
 

 

(подпись) 

С Правилами приема, порядком проведения вступительных испытаний и условиями зачисления 

ознакомлен(а) 

 

 

(подпись) 

Ознакомлен(а) с правилами подачи апелляции при приеме по результатам проведения вступительных 

испытаний, проводимых вузом самостоятельно 

 

 

(подпись) 

С информацией о предоставляемых поступающим особых правах и преимуществах при приеме на 

обучение ознакомлен (а) 

 

 (подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных образовательных 

технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных сведений и 

подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для проверки представленный 

сведений в праве обращаться в соответствующие гос. информационные системы и организации. 

 

 

 

 

(подпись) 

Я уведомлен(а), что передача логина и пароля для прохождения дистанционных вступительных 

испытаний третьим лицам, ведет к аннулированию результатов экзаменов 

 

 

(подпись) 
 

 «______» _____________2026 г.     _________________________ 

           (дата подачи заявления)                                                                                                                                 (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных законных представителей ……………………………………………….…………………….………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………… 
Согласие на передачу данных на ЕПГУ (Единый Портал Госуслуг) в Сервисе приема (обязательно для заполнения гражданам России) 

Я, …………………………………………………………………………………………………………………., удостоверение личности ________ ______________, 

выдано  ………………………………………………………………………………………………………….………………….……………..…. ____._____.______ г.,  

                                (кем выдано удостоверение личности) 

адрес регистрации: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………. 

разрешаю передачу информации: о ходе и результатах рассмотрения заявления о приеме и иных заявлений, поданных мною в НОЧУ ВО «Московский 

экономический институт», результатах вступительных испытаний и ЕГЭ, индивидуальных достижениях, наличии преимущественных прав и льгот, 

представлении согласия на зачисление и оригинала документа об образовании, об информации о зачислении в Сервис Приема ЕПГУ 

с целью организации и проведения приемной кампании негосударственного образовательного частного учреждения высшего образования «Московский 

экономический институт» 
Порядок передачи данных осуществляется в соответствии с требованиями Положения о функционировании Суперсервиса «Поступление в ВУЗ онлайн» в 

рамках приемной кампании 2026/27 учебного года, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 26 января 2023 года № 89 

 

«______» _____________2026 г.     _________________________/_______________________ 

                                                                                                                                                                                         (подпись)                                      (Фамилия с инициалами) 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ»  

                                                                                 Тыриной Т.Г.                                                                                                       
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения  ___. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность1 

______________________________________________ 

Серия ________________ №  _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС: ______________________________________ 

 

Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_______________________________________________________________________________ 
                                     (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания: □ совпадает с адресом регистрации/ □ не совпадает с адресом регистрации _____________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________ 
                                                                                                         (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail: __________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 
 

Прошу допустить меня к участию в общих основных конкурсах для поступления на места по договорам об образовании по программам 

бакалавриата по направлениям подготовки и формам обучения в соответствии с выставленными приоритетами2: 
 

Наименование 
конкурса 

Форма обучения Наименование конкурса Форма обучения 

Экономика 
□ очная/   
□ очно-заочная  

Государственное муниципальное 
управление 

□ очная/ 
□ очно-заочная  

Менеджмент 
□ очная/  
□ очно-заочная Бизнес-информатика 

□ очная/   
□ очно-заочная 

Педагогическое 
образование 

□ очная/  
 

Жилищное хозяйство и коммунальная 
инфраструктура 

   
□ очно-заочная 

Дизайн 

□ очная/  
□ очно-заочная Дизайн среды 

□ очная/  
□ очно-заочная 

Юриспруденция 
□ очная/ □ заочная/  
 

Управление персоналом 
   
□ очно-заочная 

□ Буду поступать на базе среднего общего образования, □ Буду поступать на базе профессионального образования (СПО или ВО) 
 

Прошу:  

□ допустить к сдаче вступительных испытаний, проводимых институтом самостоятельно, □ принять результаты ЕГЭ 

В случае непоступления, прошу возвратить оригиналы документов ………………………………………………………..……………………... 
                                                                                                                                                        (на руки, представлению, почтой) 

О себе сообщаю следующее:  

Окончил (а)  в ……………году…..………………………...…………………………………………….…….……………..……………………….. 
                                                                                                                                                        (название образовательного учреждения) 

и получил (а)….………………………образование по специальности (направлению)…………………..………………………………………… 
                                                   (среднее общее, СПО, ВО)                                                                                    

□ Аттестат / □ Диплом серия………………..……№……..……………………….……………...дата выдачи «…..» ……………...……..20 … г. 

Иностранный язык: □ английский/ □ немецкий/ □ французский/ □ другой………………………………………..….………….. □ не изучал 

□ Прошу учесть следующие результаты моих индивидуальных достижений: ……………….……………………………………………………. 

□ Аттестат с отличием  / □ Аттестат (золотая, серебряная медаль)/ □ Диплом СПО с отличием 

□ При поступлении имею следующие особые права:……...………………………………………………………….…………………………………………….………… 

на основании ………………………… ………………………………………...…………………………………………………………………….……………………………..………….... 
                                                                                                                                                   (документ, подтверждающий наличие таких прав) 

 

Подтверждаю, что подал заявление с использованием права на прием без вступительных испытаний (в соответствии с ч.4 ст.71 Федерального Закона «Об 
образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 № 273 – ФЗ) или права на прием без вступительных испытаний по результатам олимпиад школьников 

 
1 при сдаче ЕГЭ не в 2026 г. к заявлению прилагается копия 19 стр. паспорта гражданина РФ или предыдущий паспорт иностранного гражданина 
2 В заявлении указывается не более 5 направлений подготовки. Приоритеты зачисления обозначаются порядковыми номерами. Приоритетность 

зачисления уменьшается с возрастанием указанных номеров. Например: 
Экономика  3  очная/ □ заочная/   1  очно-заочная  

Менеджмент □ очная/  2  заочная/  4  очно-заочная  
 



только в данную организацию высшего образования и на указанное в данном заявлении направление подготовки __________________ 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                               (подпись)                                                    

□ Прошу предоставить мне следующие специальные условия для сдачи вступительных испытаний в связи с ограниченными возможностями 

здоровья или инвалидностью: ……………………………………………………………………………….……………………………………………………………..………………. 

……………………………………………..…..…………………………………...……………….…………………………………………………………...…………………………………….... 

(вступительное испытание и необходимые специальные условия) 
  

Вступительные испытания буду сдавать дистанционно по следующему адресу □ по месту регистрации/ □ другой адрес   ………………….… 
…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………..………………………………… 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и места 

рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, фотографии для личного 

дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть 

совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных 

в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства 

Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение высшего 

образования «Московский экономический институт» (далее - Институт), юридический адрес: 109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, эт. 

3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего качества 

и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами Института, гласности 

и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода приказа о 

зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва моих документов из 

приемной комиссии. 

В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки данных 

управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему Законодательству РФ.  

                                                                                                                                                                                   ___________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                            (подпись)                                                                                                                                                                                             

Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею  

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего профессионального и 

дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 10.06.2021 г., выдана Федеральной 

службой по надзору в сфере образования и науки, сроком действия: бессрочно), Свидетельством о 

государственной аккредитации (№ 3185, серия 90А01 № 0003346 от 10.07.2019 г.) и приложениями к ним 

ознакомлен(а) 

 

 

 

 

 

(подпись) 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

Подал(а) заявления не более чем в пять вузов и не более, чем на пять направлений подготовки в 

Московском экономическом институте                           

 

 

(подпись) 

C датой завершения заключения договора об образовании ознакомлен (а) 
 

 

(подпись) 

С Правилами приема, порядком проведения вступительных испытаний и условиями зачисления 

ознакомлен(а) 

 

 

(подпись) 

Ознакомлен(а) с правилами подачи апелляции при приеме по результатам проведения вступительных 

испытаний, проводимых вузом самостоятельно 

 

 

(подпись) 

С информацией о предоставляемых поступающим особых правах и преимуществах при приеме на 

обучение ознакомлен (а) 

 

 (подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных образовательных 

технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных сведений и 

подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для проверки представленный 

сведений в праве обращаться в соответствующие гос. информационные системы и организации. 

 

 

 

 

(подпись) 

Я уведомлен(а), что передача логина и пароля для прохождения дистанционных вступительных 

испытаний третьим лицам, ведет к аннулированию результатов экзаменов 

 

 

(подпись) 
 

 «______» _____________2026 г.     _________________________ 

           (дата подачи заявления)                                                                                                                                 (подпись заявителя) 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных законных представителей ……………………………………………….…………………….………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………… 
Согласие на передачу данных на ЕПГУ (Единый Портал Госуслуг) в Сервисе приема (обязательно для заполнения гражданам России) 

Я, …………………………………………………………………………………………………………………., удостоверение личности ________ ______________, 

выдано  ………………………………………………………………………………………………………….………………….……………..…. ____._____.______ г.,  

                                (кем выдано удостоверение личности) 

адрес регистрации: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………. 

разрешаю передачу информации: о ходе и результатах рассмотрения заявления о приеме и иных заявлений, поданных мною в НОЧУ ВО «Московский 

экономический институт», результатах вступительных испытаний и ЕГЭ, индивидуальных достижениях, наличии преимущественных прав и льгот, 

представлении согласия на зачисление и оригинала документа об образовании, об информации о зачислении в Сервис Приема ЕПГУ 

с целью организации и проведения приемной кампании негосударственного образовательного частного учреждения высшего образования «Московский 

экономический институт» 
Порядок передачи данных осуществляется в соответствии с требованиями Положения о функционировании Суперсервиса «Поступление в ВУЗ онлайн» в 
рамках приемной кампании 2026/27 учебного года, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 26 января 2023 года № 89 

 

«______» _____________2026 г.     _________________________/_______________________ 

                                                                                                                                                                                         (подпись)                                      (Фамилия с инициалами) 



 

 

Председателю комиссии по оценке 

соответствия (профильности) уровня 

образования НОЧУ ВО «Московский 

экономический институт» 

____________________________________ 

от абитуриента _______________________ 
(Ф.И.О. полностью в родительном падеже) 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

паспорт _____ _______ выдан ___.___.20__ 

_____________________________________ 
(кем выдан) 

_____________________________________ 

 

телефон______________________________ 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу рассмотреть предоставленный мной диплом о среднем 

профессиональном образовании серия_________ номер__________________,  

выдан____________________________________________________________ 
 

специальность (квалификация)_______________________________________ 

и выдать заключение о возможности допуска к профильным вступительным 

испытаниям в НОЧУ ВО «МЭИ».  

 

Прикладываю следующие документы: 

• Диплом. 

• Приложение к диплому. 

• Прочее ______________________________________________________. 

 

С протоколом решения комиссии прошу ознакомить меня: 

 лично: 
 

 

 отправить протокол на электронную почту ___________________________ 

 

 

 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                                      Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                       Тыриной Т.Г. 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения___________________________________ 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность* 

______________________________________________ 

Серия ________________ №  _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 
 

СНИЛС: ______________________________________ 

 

Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания: □ совпадает с адресом регистрации/ □ не совпадает с адресом регистрации _______________ 

________________________________________________________________________________________________________________ 

                                                                       (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 
 

Прошу допустить меня к участию в общих основных конкурсах для поступления на места по договорам об образовании по 

программам магистратуры по направлениям подготовки и формам обучения в соответствии с выставленными приоритетами1: 
 

Наименование конкурса Форма обучения 

Психология □ очная 

Дизайн □ очная 
 

Прошу: допустить к сдаче профильного вступительного испытания: □ Психология/ □ Профильное по дизайну 

О себе сообщаю следующее:  

Окончил (а)  в …………году…..…………………...…………………………………………….…….……………..………………………. 
                                                                                                                                                        (название образовательного учреждения) 

и получил высшее образование по специальности (направлению)…………………..…..…………………...…………………………… 

□ Диплом серия………………..……№……..……………………….……………...дата выдачи «…..» ……………...……..20 … г. 

□ Прошу учесть следующие результаты моих индивидуальных достижений: ……………….…………………………………….… 

…………………………………………………………………………………………………………………….…………………...…………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………...………….. 

□ Диплом ВО с отличием 

□ Прошу предоставить мне следующие специальные условия для сдачи вступительных испытаний в связи с ограниченными 

возможностями здоровья или инвалидностью: ……………………………………………………………………………….………………………………………… 

……………………………………………..…..…………………………………...……………….………………………………………………………….....……………………….. 

(вступительное испытание и необходимые специальные условия) 
  

Вступительные испытания буду сдавать дистанционно по следующему адресу □ по месту регистрации/ □ другой адрес   ………… 
…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………..…………………… 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и места 

рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, фотографии для 

личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах ЕГЭ, сведениях о 

льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение 

(обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, блокирование, 

уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-ФЗ «О персональных 

данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение высшего 

образования «Московский экономический институт» (далее - Институт), юридический адрес: 109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, 

кор.1, эт. 3, пом. I, комн. 30       

 

 

 

 

 

 
 



Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего 

качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами  

Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода 

приказа о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва моих 

документов из приемной комиссии. 

В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки 

данных управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему 

Законодательству РФ.  

                                                                                                                                                                         _________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                            (подпись)                                                                                                                                                                                             

Противопоказаний для обучения по вышеуказанным направлениям подготовки (специальностям) не 

имею 

 

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего профессионального 

и дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 10.06.2021 г., выдана 

Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, сроком действия: бессрочно) 

 

 

 

 

(подпись) 

С отсутствием о государственной аккредитации по данному направлению ознакомлен(а) 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а) 

 

(подпись) 

 

(подпись) 

Подал(а) заявления не более чем в 5 вузов и не более, чем на 5 направлений подготовки 

(специальностей) в Московском экономическом институте                           

 

 

(подпись) 

C датой завершения заключения договора об образовании ознакомлен(а) 
 

(подпись) 

С Правилами приема, порядком проведения вступительных испытаний и условиями зачисления 

ознакомлен(а) 

 

 

(подпись) 

Ознакомлен(а) с правилами подачи апелляции при приеме по результатам проведения 

вступительных испытаний, проводимых вузом самостоятельно 

 

 

(подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных образовательных 

технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных сведений и 

подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для проверки представленный 

сведений обращается в соответствующие гос. информационные системы и организации. 

 

 

 

 

(подпись) 

Я уведомлен(а), что передача логина и пароля для прохождения дистанционных вступительных 

испытаний третьим лицам, ведет к аннулированию результатов экзаменов 

 

 

(подпись) 
 

«______» _____________2026 г.     _________________________ 

           (дата подачи заявления)                                                                                                                                 (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей (законных представителей) ………………...……………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….……………………… 

Источник информации об институте: □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/  

□ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой …………………………………………….………………..  

 
 

 

Согласие на передачу данных на ЕПГУ (Единый Портал Госуслуг) в Сервисе приема (обязательно для заполнения гражданам России) 

Я, ………………………………………………………………………………………………………., удостоверение личности ________ ______________, 

выдано  ……………………………………………………………………………………………….………………….……………..…. ____._____.______ г.,  

                                (кем выдано удостоверение личности) 

адрес регистрации: ………………………………………………………………………………………………………………………………………..………. 

разрешаю передачу информации: 

о ходе и результатах рассмотрения заявления о приеме и иных заявлений, поданных мною в НОЧУ ВО «Московский экономический институт», 

результатах вступительных испытаний и ЕГЭ, индивидуальных достижениях, наличии преимущественных прав и льгот, представлении согласия на 

зачисление и оригинала документа об образовании, об информации о зачислении в Сервис Приема ЕПГУ 
с целью организации и проведения приемной кампании негосударственного образовательного частного учреждения высшего образования 

«Московский экономический институт» 

Порядок передачи данных осуществляется в соответствии с требованиями Положения о функционировании Суперсервиса «Поступление в ВУЗ 

онлайн» в рамках приемной кампании 2026/27 учебного года, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 26 января 

2023 года № 89 

 

«______» _____________2026 г.     _________________________/_______________________ 

                                                                                                                                                                                         (подпись)                                      (Фамилия с инициалами) 

 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                                      Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                       Тыриной Т.Г. 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения___________________________________ 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность* 

______________________________________________ 

Серия ________________ №  _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 
 

СНИЛС: ______________________________________ 

 

Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания: □ совпадает с адресом регистрации/ □ не совпадает с адресом регистрации _______________ 

________________________________________________________________________________________________________________ 

                                                                       (почтовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 
 

Прошу допустить меня к участию в общих основных конкурсах для поступления на места по договорам об образовании по программам 

магистратуры по направлениям подготовки и формам обучения в соответствии с выставленными приоритетами1: 
 

Наименование конкурса Форма обучения 

Экономика □ очная/ □ очно-заочная/ □ заочная 

Менеджмент □ очная/ □ очно-заочная/ □ заочная 

Юриспруденция □ очная/ □ очно-заочная/ □ заочная 
Государственное и 

муниципальное управление □ очная/ □ очно-заочная/ □ заочная 
 

Прошу: допустить к сдаче профильного вступительного испытания: □ Экономическая теория/  □ Право 

О себе сообщаю следующее:  

Окончил (а)  в …………году…..…………………...…………………………………………….…….……………..………………………. 
                                                                                                                                                        (название образовательного учреждения) 

и получил высшее образование по специальности (направлению)…………………..…..…………………...…………………………… 

□ Диплом серия………………..……№……..……………………….……………...дата выдачи «…..» ……………...……..20 … г. 

□ Прошу учесть следующие результаты моих индивидуальных достижений: ……………….…………………………………….… 

…………………………………………………………………………………………………………………….…………………...…………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………...………….. 

□ Диплом ВО с отличием 

□ Прошу предоставить мне следующие специальные условия для сдачи вступительных испытаний в связи с ограниченными 

возможностями здоровья или инвалидностью: ……………………………………………………………………………….………………………………………… 

……………………………………………..…..…………………………………...……………….………………………………………………………….....……………………….. 

(вступительное испытание и необходимые специальные условия) 
  

Вступительные испытания буду сдавать дистанционно по следующему адресу □ по месту регистрации/ □ другой адрес   ………… 
…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………..………………………… 

 

 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и места 

рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, фотографии для 

личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах ЕГЭ, сведениях о льготах) 

то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных 

данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-ФЗ «О персональных данных» (Собрание 

законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

 

 

 
 



 

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение высшего 

образования «Московский экономический институт» (далее - Институт), юридический адрес: 109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, 

эт. 3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего 

качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами  

Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода приказа 

о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва моих документов 

из приемной комиссии. 

В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки данных 

управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему Законодательству РФ.  

                                                                                                                                                                         _________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                            (подпись)                                                                                                                                                                                             

Противопоказаний для обучения по вышеуказанным направлениям подготовки (специальностям) не 

имею 

 

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего профессионального и 

дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 10.06.2021 г., выдана Федеральной 

службой по надзору в сфере образования и науки, сроком действия: бессрочно), Свидетельством о 

государственной аккредитации (№ 3185, серия 90А01 № 0003346 от 10.07.2019 г.) и приложениями к 

ним ознакомлен(а) 

 

 

 

 

 

(подпись) 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а) 
 

(подпись) 

Подал(а) заявления не более чем в 5 вузов и не более, чем на 5 направлений подготовки 

(специальностей) в Московском экономическом институте                           

 

 

(подпись) 

C датой завершения заключения договора об образовании ознакомлен(а) 
 

(подпись) 

С Правилами приема, порядком проведения вступительных испытаний и условиями зачисления 

ознакомлен(а) 

 

 

(подпись) 

Ознакомлен(а) с правилами подачи апелляции при приеме по результатам проведения вступительных 

испытаний, проводимых вузом самостоятельно 

 

 

(подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных образовательных 

технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных сведений и 

подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для проверки представленный 

сведений обращается в соответствующие гос. информационные системы и организации. 

 

 

 

 

(подпись) 

Я уведомлен(а), что передача логина и пароля для прохождения дистанционных вступительных 

испытаний третьим лицам, ведет к аннулированию результатов экзаменов 

 

 

(подпись) 
 

«______» _____________2026 г.     _________________________ 

           (дата подачи заявления)                                                                                                                                 (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей (законных представителей) ………………...……………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………… 

Источник информации об институте:  □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/  

□ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой …………………………………………….………………..  

 
 

 

Согласие на передачу данных на ЕПГУ (Единый Портал Госуслуг) в Сервисе приема (обязательно для заполнения гражданам России) 

Я, ………………………………………………………………………………………………………., удостоверение личности ________ ______________, 

выдано  ……………………………………………………………………………………………….………………….……………..…. ____._____.______ г.,  

                                (кем выдано удостоверение личности) 

адрес регистрации: ………………………………………………………………………………………………………………………………………..………. 

разрешаю передачу информации: 

о ходе и результатах рассмотрения заявления о приеме и иных заявлений, поданных мною в НОЧУ ВО «Московский экономический институт», 
результатах вступительных испытаний и ЕГЭ, индивидуальных достижениях, наличии преимущественных прав и льгот, представлении согласия на 

зачисление и оригинала документа об образовании, об информации о зачислении в Сервис Приема ЕПГУ 

с целью организации и проведения приемной кампании негосударственного образовательного частного учреждения высшего образования «Московский 
экономический институт» 

Порядок передачи данных осуществляется в соответствии с требованиями Положения о функционировании Суперсервиса «Поступление в ВУЗ онлайн» 

в рамках приемной кампании 2026/27 учебного года, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 26 января 2023 года № 

89 

«______» _____________2026 г.     _________________________/_______________________ 

                                                                                                                                                                                         (подпись)                                      (Фамилия с инициалами) 

 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                                                                Тыриной Т.Г. 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения___________________________________ 

 

Место рождения____________________________ 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность* 

______________________________________________ 

Серия ________________ №  _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 
 

СНИЛС: ______________________________________ 

 

Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания:____________________________________________________________________________________ 

                                                                       (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 
 

 

Прошу допустить меня к участию в конкурсе в НОЧУ ВО «Московский экономический институт» на места по договорам об 

образовании для обучения по программе подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре  
 

□ 5.3.1. Общая психология, психология личности, 

история психологии 

□ 5.2.3. Региональная и отраслевая 

экономика 
 

по очной форме 

Прошу: допустить к сдаче вступительного испытания по специальной дисциплине  

 

В случае непоступления, прошу возвратить оригиналы документов ……………………………………………………………………... 

                                                                                (на руки, представителю, почтой) 

О себе сообщаю следующее:  

Окончил (а)  в ……………году…..………………………...…………………………………………….…….…………………………….. 
(название образовательного учреждения) 

и получил …высшее образование…образование по специальности (направлению)…………………………………….……………… 
                                                    

□ Диплом серия………………..……..……№……..……………………..……………...дата выдачи «…..» ……………...……..20 … г. 

Иностранный язык: □ английский/ □ немецкий/ □ французский/ □ другой………………………………..….………….. □ не изучал 

 

□ Прошу учесть следующие результаты моих индивидуальных достижений: ……………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………….………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… 

 

□ Диплом с отличием 

 

□ Прошу предоставить мне следующие специальные условия для сдачи вступительных испытаний в связи с ограниченными 

возможностями здоровья или инвалидностью: ………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………..…..…………………………………...……………….……………………………………………. 

……………………………………………..…..…………………………………...……………….……………………………………………. 
(вступительное испытание и необходимые специальные условия) 

  

Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и места 

рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, фотографии для 

личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах ЕГЭ, сведениях о 

льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение 

(обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, блокирование, 

уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-ФЗ «О персональных 

данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451). 

  



Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение  высшего 

образования «Московский экономический институт» (далее -  Институт), юридический адрес: 109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, 

кор.1, эт. 3, пом. I, комн. 30. 

 

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего 

качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами 

Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии.  

 

Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода 

приказа о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва моих 

документов из приемной комиссии. 

 

В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки 

данных управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему 

Законодательству РФ.                 

                                                                                                                                                                   _________________________ 
                                                                                                                                                                                                  (подпись)                                                                                                                                                                                             

В общежитии □ не нуждаюсь / □ нуждаюсь  

 

(подпись) 

Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею  

 

(подпись) 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего 

профессионального и дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837  от 

10.06.2021 г., выдана Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, сроком 

действия: бессрочно) и приложениями к ней ознакомлен(а) 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

С порядком оказания платных образовательных услуг ознакомлен (а)  

 

Получаю высшее образование данного уровня впервые □ / не впервые □ 
(подпись) 

 

(подпись) 

C датами завершения представления поступающими оригинала документа об образовании, 

заявления о согласии на зачисление ознакомлен (а) 

 

 

(подпись) 

С Правилами приема, порядком проведения вступительных испытаний и условиями 

зачисления ознакомлен(а) 

 

 

(подпись) 

Ознакомлен(а) с правилами подачи апелляции при приеме по результатам проведения 

вступительных испытаний, проводимых вузом самостоятельно 

 

 

(подпись) 

С информацией о предоставляемых поступающим особых правах и преимуществах при 

приеме на обучение ознакомлен (а) 

 

 (подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных 

образовательных технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных сведений 

и подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для проверки 

представленный сведений в праве обращаться в соответствующие гос. информационные 

системы и организации. 

 

 

 

 

(подпись) 

Я уведомлен(а), что передача логина и пароля для прохождения дистанционных 

вступительных испытаний третьим лицам, ведет к аннулированию результатов экзаменов 

 

 

(подпись) 

 

 «______» _____________2026 г.     _________________________ 

                             (дата подачи заявления)                                                                                                                                 (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных представителей ……………..………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Источник информации об институте:  □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/  

□ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой …………………………………………….………………..  

Согласие на передачу данных на ЕПГУ (Единый Портал Госуслуг) в Сервисе приема (обязательно для заполнения гражданам России) 

Я, ………………………………………………………………………………………………………., удостоверение личности ________ ______________, 

выдано  ………………………………………………………….……………………………………………………….……………..…. ____._____.______ г.,  

                                (кем выдано удостоверение личности) 

адрес регистрации: ………………………………………………………………………………………………………………………………………..………. 

разрешаю передачу информации: о ходе и результатах рассмотрения заявления о приеме и иных заявлений, поданных мною в НОЧУ ВО 

«Московский экономический институт», результатах вступительных испытаний и ЕГЭ, индивидуальных достижениях, наличии преимущественных 

прав и льгот, представлении согласия на зачисление и оригинала документа об образовании, об информации о зачислении в Сервис Приема ЕПГУ 

с целью организации и проведения приемной кампании негосударственного образовательного частного учреждения высшего образования 
«Московский экономический институт». 

Порядок передачи данных осуществляется в соответствии с требованиями Положения о функционировании Суперсервиса «Поступление в ВУЗ 

онлайн» в рамках приемной кампании 2026/27 учебного года, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 26 января 
2023 года № 89 

 

«______» _____________2026 г.     _________________________/_______________________ 

                                                                                                                                                                                         (подпись)                                      (Фамилия с инициалами) 

 



Ректору НОЧУ ВО  

«Московский экономический институт»                  

Тыриной Т.Г. 

 

от __________________________________ 

__________________________________   
           (Ф.И.О. поступающего) 

               _________________________года рождения 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

Для заключения договора об образовании для поступления в бакалавриат выбираю следующие 

образовательные программы в соответствии с направленностью (профилем): 

Направление подготовки Профили обучения Форма обучения 

□ Педагогическое 

образование 

□ Математика и информатика 

□ Педагогическая психология и 

логопедическая деятельность 

 □очная  

□ Юриспруденция 
□ Гражданско-правовой 

□ Уголовно-правовой 
 □очная / □заочная 

□ Дизайн □ Дизайн среды  □очная / □очно-заочная 

□ Дизайн 

□ Графический дизайн и реклама  □очная / □очно-заочная  

□ Инновационный дизайн  □очная / □очно-заочная  

□ Экономика 

□ Бухгалтерский учет, анализ и аудит 

□ Бизнес-аналитика цифрового 

пространства 

 □очная / □очно-заочная  

□ Управление персоналом □ Управление персоналом организации □очно-заочная  

□ Жилищное хозяйство и 

коммунальная 

инфраструктура 

□ Управление жилищным фондом и 

многоквартирными домами 
□очно-заочная  

□ Менеджмент □ Менеджмент организации □очная / □очно-заочная  

□ Государственное и 

муниципальное управление 

□ Государственная и муниципальная 

служба 
□очная / □очно-заочная  

□ Бизнес-информатика 
□ Информационные технологии в 

бизнесе 
□очная / □очно-заочная  

 

Дата _____________ 2026 г.                                                                    Подпись________________________ 



Ректору НОЧУ ВО  

«Московский экономический институт»                  

Тыриной Т.Г. 

 

от __________________________________ 

__________________________________   
           (Ф.И.О. поступающего) 

               _________________года рождения 
 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

Для заключения договора об образовании для поступления в магистратуру выбираю следующие 

образовательные программы в соответствии с направленностью (профилем): 

Конкурс Профили обучения Форма обучения 

□ 40.04.01 Юриспруденция 

□ Гражданское, семейное, 

международное частное право 

□ Правовое обеспечение 

безопасности в эпоху глобальной 

цифровизации 

 □очная / □очно-заочная / □заочная 

□ 38.04.01 Экономика 

□ Финансовая экономика 

□ Аналитика данных для бизнеса 

 □очная / □очно-заочная / □заочная 

□ 38.04.02 Менеджмент 

□ Управление и администрирование в 

организации 

 

 □очная / □очно-заочная / □заочная 

□38.04.04 Государственное 

и муниципальное управление □ Комплексное развитие территорий  □очная / □очно-заочная / □заочная 

□ 37.04.01 Психология 

 (не аккредитовано) 

□ Психология инновационного 

образования  □очная  

□ 54.04.01 Дизайн 

 (не аккредитовано) 
□ Дизайн среды  □очная  

 

 

 

Дата _____.____.2026 г.                                                                    Подпись________________________ 



Ректору НОЧУ ВО  

«Московский экономический институт»                  

Тыриной Т.Г. 

 

от __________________________________   
               (Ф.И.О. поступающего) 

направление подготовки 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

 
 
 

 

 
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу предоставить мне возможность обучаться по □ очно-заочной/ □ заочной 

форме обучения с применением дистанционных технологий. 

 

        

 

_____._______. 2026 г.  __________________  _________________________ 
(дата)  (подпись)  (расшифровка подписи) 

 

 



 

Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» Тыриной Т.Г. 

От студента ______________________ курса,  

 

______________________________________, 
(ФИО) 

обучающегося по направлению подготовки / 

специальности  

 

______________________________________ 

 

по _____________________ форме обучения 

 

 

 

 

 

Заявление 

 

Прошу перевести меня на ускоренное обучение по индивидуальному учебному плану 

посредством повышения темпа освоения образовательной программы по направлению 

подготовки ______________________________________________________________________ 

по __________________________ форме обучения. 

 

 

______________    Студент   ________________/_________________ 
(дата)               (подпись)                 (Ф.И.О.) 

 

 

 

 

Согласовано: 

 

Декан                                                     ____________ / И.Н.Самойлова 
                                   (подпись)                          (Ф.И..О.) 
 

 

 

 



 

 

Председателю апелляционной комиссии 

НОЧУ ВО «Московский экономический  

институт»  

___________________________________     

от абитуриента _______________________ 
                                               (Ф.И.О. полностью в родительном падеже) 

_____________________________________  

_____________________________________ 

паспорт _____ _______ выдан ___.___.20__ 

_____________________________________ 
                                                             (кем выдан) 

_____________________________________ 

 

телефон______________________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

об апелляции результата вступительного испытания 

Прошу пересмотреть выставленные мне результаты по вступительному 

испытанию _________________________________, так как, по моему мнению,  

□ - результаты были оценены неверно; 

□ - в процессе проведения вступительного испытания были допущены 

нарушения; 

□ - потому, что _______________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________. 

Рассмотрение апелляции результатов вступительного испытания прошу 

провести: 

□ - в моем присутствии; 

□ - в присутствии лица, представляющего мои интересы; 

□ - без меня (моих представителей). 

С протоколом решения апелляционной комиссии прошу ознакомить меня: 

 - лично: 
 

 

 - отправить протокол на электронную почту ___________________________ 

 

 

 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 



Президенту НОЧУ ВО  

«Московский экономический институт»                  

Сурату И.Л. 

 

от __________________________________   
           (Ф.И.О.) 
               ____________________________________________________ 

 

____________________________________________________ 
 

телефон_____________________________   
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу предоставить скидку на оплату обучения по договору об образовании 

№______________________ от «____» ____________ 2026 года на: 

 

o весь период обучения; 

o на 1-й курс; 

o на 1-й семестр. 

 

 в размере ___% по направлению подготовки 

________________________________________________________ формы обучения _____________. 
(указать код и наименование направления подготовки/специальности) 
 

Основание: пункт _________ приложения № 4 Приказа от 30 марта 2026 г.  № 01-03/2026-18 «О 

стоимости обучения в Негосударственном образовательном частном учреждении высшего 

образования «Московский экономический институт» 

 
           

 

 

_____._______. 2026 г.  __________________  _________________________ 
(дата)  (подпись)  (расшифровка подписи) 

 



Председателю приемной комиссии 

НОЧУ ВО «Московский экономический  

институт» Тыриной Т.Г. 

от абитуриента _______________________ 

                                               (Ф.И.О. полностью в родительном падеже) 

_____________________________________  

_____________________________________ 

паспорт _____ _______ выдан ___.___.20__ 

_____________________________________ 

                                                                        (кем выдан) 

_____________________________________ 

 

телефон______________________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

ОБ ОТКАЗЕ ОТ ЗАЧИСЛЕНИЯ 
 

Я,  ______________________________________________________________________________  

в соответствии с Правилами приема в Институт ОТКАЗЫВАЮСЬ от зачисления на обучение 

по следующим условиям поступления и основаниям приема: 
 

- направление   _________________________________________________________; 
      (код и название направления) 

- профиль  _________________________________________________; 
(наименование профиля) 

- форма обучения  _________________________________________________; 
(очная, очно-заочная, заочная) 

- основаниям приема  _________________________________________________. 
(квота, общий конкурс, договор об обучении) 

 

«___» _________________ 20____ года  ________________________ / _____________  / 
        (подпись поступающего)       (Ф. И. О.) 

 

 

Я ознакомлен с тем, что заявление об отказе от поступления является основанием для 

исключения меня из конкурсных списков. 

 

«___» _________________ 20____ года  ________________________ / _____________  / 
        (подпись поступающего)       (Ф. И. О.) 

 

 

 

 

Заполняется только при подаче заявления доверенным лицом поступающего: 

Настоящее заявление подписано и подано доверенным лицом поступающего 
 

_________________________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество доверенного лица) 

 

документ, удостоверяющий личность доверенного лица _______ _____________, выдан «___»__________ 20___ г, 
 

__________________________________________________________________________________________________ 
(реквизиты документа, удостоверяющего личность доверенного лица) 

 

действующим на основании доверенности серия _______ №_______________, от «____»_____________20_____г. 
(реквизиты доверенности) 



Председателю приемной комиссии, 

Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» Т.Г. Тыриной  

от абитуриента: _______________________ 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

Паспорт: серия _______ № ______________ 

выдан: _____________________________ 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

телефон: +7 (_____) __________________ 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о согласии на зачисление 

 

 

Я, ___________________________________________________________________________, 

согласен(на) на зачисление по конкурсу в НОЧУ ВО «Московский экономический институт» 

на обучение по программам бакалавриата на места в рамках контрольных цифр приема за счет 

бюджетных ассигнований федерального бюджета: 

•  Код и направление подготовки: 44.03.05 Педагогическое образование (с двумя профилями 

подготовки). 

•  Профиль / Образовательная программа: «Математика и Информатика». 

•  Форма обучения: очная. 

•   На места отдельной квоты,  На места особой квоты,  На места по общему конкурсу. 

 

Подтверждаю, что мною не подано (не будет подано) в электронном виде на ЕПГУ и в 

бумажном виде заявлений о согласии на зачисление на обучение по программам высшего 

образования данного уровня на бюджетные места в другие вузы. 

 

 

 

Обязуюсь в течение первого года обучения предоставить в университет оригинал документа 

об образовании и пройти обязательные медицинские осмотры. 

  
 

 

 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 



Председателю приемной комиссии, 

Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» Т.Г. Тыриной  

от абитуриента: _______________________ 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

Паспорт: серия _______ № ______________ 

выдан: _____________________________ 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

телефон: +7 (_____) __________________ 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

об отзыве согласия на зачисление 

 

 

Я, _____________________________________________________________________________, 

отзываю ранее поданное согласие на зачисление по конкурсу в НОЧУ ВО «Московский 

экономический институт» на обучение по программам бакалавриата на места в рамках 

контрольных цифр приема за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета: 

•  Код и направление подготовки: 44.03.05 Педагогическое образование (с двумя профилями 

подготовки). 

•  Профиль / Образовательная программа: «Математика и Информатика». 

•  Форма обучения: очная. 

•   На места отдельной квоты,  На места особой квоты,  На места по общему конкурсу. 

 

Подтверждаю, что мною подано в бумажном виде заявление о согласии на зачисление в НОЧУ 

ВО «Московский экономический институт» на обучение по программам высшего образования 

данного уровня на бюджетные места. 

 

 

 

Я уведомлен (-на), что зачислению подлежат поступающие, которые в период со дня подачи 

заявления о приеме до дня завершения приема согласия на зачисления при приеме на обучение 

в рамках контрольных цифр представили согласия на зачисление. 

  
 

Я уведомлен (-на), что в случае, если поступающий зачислен на места в рамках контрольных цифр 

приема и хочет отозвать согласие на зачисление, ему необходимо отказаться от зачисления 

одновременно с отзывом согласия на зачисление. 

  

 

 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 



 

 

СОГЛАСИЕ 

на обработку и распространение (передачу) персональных данных абитуриента 

                                                                 ____.______.2026 г.  

Я, ____________________________________________________________________________________________,  
(ФИО) 

паспорт:______ _________ , выдан «___» ____ _________ г., _________________________________________________ 
                                                                                                                                                                                 (кем выдан) 

____________________________________________________________________________________________________, 
проживающий(ая) по адресу: 
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, 

Разрешаю Негосударственному образовательному частному учреждению высшего образования «Московский экономический институт», адрес 
местонахождения: г. Москва, ул. Артюхиной, д. 6, корп. 1 (далее – «Институт») разрешаю обработку и распространение (передачу) персональных 
данных. 

А. Разрешаю, обработку моих персональных данных, указанных в пункте 3, на следующих условиях. 

1. Я даю согласие на обработку Институтом своих персональных данных, то есть совершение, в том числе, следующих действий: сбор, 

систематизацию, передачу, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, 

уничтожение персональных данных (общее описание вышеуказанных способов обработки данных приведено в Федеральном законе от 27.07.2006 

г. № 152-ФЗ «О персональных данных»). 

2. Институт обязуется использовать данные Субъекта для обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и 

финансово-экономической деятельности Института в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. Институт может 

раскрыть правоохранительным органам любую информацию по официальному запросу только в случаях, установленных законодательством 

Российской Федерации. 

3. Перечень персональных данных, передаваемых Институту на обработку: 

 фамилия, имя и отчество; 

 гражданство; 

 пол; 

 дата и место рождения; 

 биографические сведения; 

 данные об успеваемости; 

 адрес регистрации; 

 адрес проживания; 

 контактная информация; 

 цифровая фотография; 

 сведения о родителях; 

 номер СНИЛС и его цифровая копия; 

 видеозапись проведения вступительных испытаний; 

 сведения о местах обучения (город, образовательная организация, 

сроки обучения); 

 сведения о местах работы (город, название организации, 

должность, сроки работы); 

 паспортные данные (номер, дата и место выдачи) и цифровая 

копия паспорта; 

 информация для работы с финансовыми организациями; 

 сведения об оплате (при условии поступления на обучение на 

договорной основе). 

4. Я по письменному запросу имею право на получение информации, касающейся обработки моих персональных данных. 

5. Обработка персональных данных, не включенных в общедоступные источники, прекращается по истечении полугода с даты завершения 

приемной кампании, и данные удаляются (уничтожаются) из информационных систем Института после указанного срока (кроме сведений, 

хранение которых обусловлено требованиями законодательства Российской Федерации).  

6. При поступлении в Институт письменного заявления от меня о прекращении действия настоящего Согласия (в случае отчисления) 

персональные данные деперсонализируются в 15-дневный срок (кроме сведений, хранение которых обусловлено требованиями законодательства 

Российской Федерации). 

7. Настоящее согласие действует в течение срока хранения моего личного дела.  

             ___________________________             _____________        
          ФИО            Подпись 

 

Б. В соответствии со статьей 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных», даю свое согласие Институту, на 

распространение (передачу) моих персональных данных, а именно: 

1. На размещение информации обо мне на официальном сайте НОЧУ ВО «МЭИ» - https:// www.noumei.ru, доступ к которым будет 

предоставлен неограниченному кругу лиц, в целях обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и финансово-

экономической деятельности Института в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. 

Перечень моих персональных данных, на распространение которых я даю согласие: 

- фамилия, имя, отчество; 

- пол, возраст; 

- дата рождения. 

2. На передачу информации обо мне в Федеральную информационную систему обеспечения проведения государственной итоговой аттестации 

обучающихся, освоивших основные образовательные программы основного общего и среднего общего образования, и приёма граждан в 

образовательные организации для получения среднего профессионального и высшего образования (далее - ФИС ГИА (ЕГЭ) и приёма), 

https://10.0.3.1: , в целях хранения информации и обеспечения мониторинга учебного процесса, научной, организационной и финансово-

экономической деятельности НОЧУ ВО «МЭИ» в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. 

        Перечень моих персональных данных, на передачу которых я даю согласие: 

  гражданство; 

 пол; 

 дата и место рождения; 

 биографические сведения; 

 данные об успеваемости; 

 адрес регистрации; 

 адрес проживания; 

 контактная информация; 

 сведения о родителях; 

 сведения о местах обучения (город, образовательная организация, 

сроки обучения); 

 сведения о местах работы (город, название организации, должность, 

сроки работы); 

 паспортные данные (номер, дата и место выдачи) и цифровая копия 

паспорта; 

 номер СНИЛС и его цифровая копия; 

3. Настоящее согласие дано мной добровольно и действует со дня его подписания до прекращения обязательств, по заключенному со мной 

договору на оказание платных образовательных услуг. 

                     

                           ___________________________                   _____________        
          ФИО                                          Подпись     

 

https://10.0.3.1/


 

 

СОГЛАСИЕ 

на обработку и распространение (передачу) персональных данных абитуриента 

                                                                 ____.______.2026г.  
Я, ________________________________________________________________________________________________________________________________,  

(ФИО) 

паспорт:_____ __________ , выдан «___» ____ _________ г., ________________________________________________________________________________________ 
                                                                                                                                                                                 (кем выдан)_________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________, проживающий(ая) по адресу: 

____________________________________________________________________________________________________________________________________, являясь законным представителем (родителем/опекуном) 

_________________________________________________________________________________года рождения______________________________, 

разрешаю Негосударственному образовательному частному учреждению высшего образования «Московский экономический институт», адрес 
местонахождения: г. Москва, ул. Артюхиной, д. 6, корп. 1 (далее – «Институт») разрешаю обработку и распространение (передачу) персональных 
данных ______________________________________________________________________________, паспорт:_____ __________ , выдан «___» 
____ _________ г., ___________________________________________________________________________________ (кем выдан), 
проживающий(ая) по адресу: ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________, 

А. Разрешаю, обработку персональных данных, указанных в пункте 3, на следующих условиях. 

1. Я даю согласие на обработку Институтом персональных данных ___________________________________________________, то есть 

совершение, в том числе, следующих действий: сбор, систематизацию, передачу, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

использование, обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных (общее описание вышеуказанных способов обработки данных 

приведено в Федеральном законе от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных»). 

2. Институт обязуется использовать данные Субъекта для обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и 

финансово-экономической деятельности Института в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. Институт может 

раскрыть правоохранительным органам любую информацию по официальному запросу только в случаях, установленных законодательством 

Российской Федерации. 

3. Перечень персональных данных, передаваемых Институту на обработку: 

 фамилия, имя и отчество; 

 гражданство; 

 пол; 

 дата и место рождения; 

 биографические сведения; 

 данные об успеваемости; 

 адрес регистрации; 

 адрес проживания; 

 контактная информация; 

 сведения о родителях; 

 номер СНИЛС и его цифровая копия; 

 сведения о местах обучения (город, образовательная организация, 

сроки обучения); 

 сведения о местах работы (город, название организации, 

должность, сроки работы); 

 паспортные данные (номер, дата и место выдачи) и цифровая 

копия паспорта; 

 информация для работы с финансовыми организациями; 

 сведения об оплате (при условии поступления на обучение на 

договорной основе). 

4. Я по письменному запросу имею право на получение информации, касающейся обработки персональных данных 

___________________________________________________________________________________________________________________________. 

5. Обработка персональных данных, не включенных в общедоступные источники, прекращается по истечении полугода с даты завершения 

приемной кампании, и данные удаляются (уничтожаются) из информационных систем Института после указанного срока (кроме сведений, 

хранение которых обусловлено требованиями законодательства Российской Федерации).  

6. При поступлении в Институт письменного заявления от меня о прекращении действия настоящего Согласия (в случае отчисления 

студента) персональные данные деперсонализируются в 15-дневный срок (кроме сведений, хранение которых обусловлено требованиями 

законодательства Российской Федерации). 

7. Настоящее согласие действует в течение срока хранения личного дела студента.  

             ___________________________             _____________        
          ФИО            Подпись 

Б. В соответствии со статьей 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных», даю свое согласие Институту, на 

распространение (передачу) персональных данных _______________________________________________________________________, а именно: 

1. На размещение информации на официальном сайте НОЧУ ВО «МЭИ» - https:// www.noumei.ru, доступ к которым будет предоставлен 

неограниченному кругу лиц, в целях обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и финансово-экономической 

деятельности Института в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. 

Перечень его персональных данных, на распространение которых я даю согласие: 

- фамилия, имя, отчество; 

- пол, возраст; 

- дата рождения. 

2. На передачу информации о нем в Федеральную информационную систему обеспечения проведения государственной итоговой аттестации 

обучающихся, освоивших основные образовательные программы основного общего и среднего общего образования, и приёма граждан в 

образовательные организации для получения среднего профессионального и высшего образования (далее - ФИС ГИА (ЕГЭ) и приёма), 

https://10.0.3.1: , в целях хранения информации и обеспечения мониторинга учебного процесса, научной, организационной и финансово-

экономической деятельности НОЧУ ВО «МЭИ» в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. 

        Перечень персональных данных, на передачу которых я даю согласие: 

  гражданство; 

 пол; 

 дата и место рождения; 

 биографические сведения; 

 данные об успеваемости; 

 адрес регистрации; 

 адрес проживания; 

 контактная информация; 

 сведения о родителях; 

 сведения о местах обучения (город, образовательная организация, 

сроки обучения); 

 сведения о местах работы (город, название организации, должность, 

сроки работы); 

 паспортные данные (номер, дата и место выдачи) и цифровая копия 

паспорта; 

 номер СНИЛС и его цифровая копия; 

3. Настоящее согласие дано мной добровольно и действует со дня его подписания до прекращения обязательств, по заключенному со мной 

договору на оказание платных образовательных услуг. 

                                               ___________________________                   _____________         

                                                              ФИО                                                       Подпись 

  

https://10.0.3.1/


 

 

В. Разрешаю, обработку персональных данных Представителя, указанных в пункте 3, на следующих условиях. 

1. Представитель дает согласие на обработку Институтом своих персональных данных, то есть совершение в том числе следующих действий: 

сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, уничтожение 

персональных данных (общее описание вышеуказанных способов обработки данных приведено в Федеральном законе от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ 

«О персональных данных»). 

2. Институт обязуется использовать данные Представителя для обеспечения организационной и финансово-экономической деятельности 

Института в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. Институт может раскрыть правоохранительным органам 

любую информацию по официальному запросу только в случаях, установленных законодательством Российской Федерации. 

3. Перечень персональных данных, передаваемых Институту на обработку: 

 фамилия, имя и отчество; 

 гражданство; 

 пол; 

 дата и место рождения; 

 адрес регистрации; 

 адрес проживания; 

 контактная информация; 

 паспортные данные (номер, дата и место выдачи) и цифровая 

копия паспорта; 

 информация для работы с финансовыми организациями; 

 сведения об оплате (при условии поступления на обучение на 

договорной основе). 

4. Представитель по письменному запросу имею право на получение информации, касающейся обработки его персональных данных. 

5. Обработка персональных данных Представителя прекращается по истечении полугода с даты завершения приемной кампании, и данные 

удаляются (уничтожаются) из информационных систем Института после указанного срока (кроме сведений, хранение которых обусловлено 

требованиями законодательства Российской Федерации).  

6. При поступлении в Институт письменного заявления от Субъекта о прекращении действия настоящего Согласия (в случае отчисления) 

персональные данные деперсонализируются в 15-дневный срок (кроме сведений, хранение которых обусловлено требованиями законодательства 

Российской Федерации). 

7. Настоящее согласие действует в течение срока хранения личного дела Субъекта.  

             ___________________________             _____________        
          ФИО            Подпись 

 

  

 

Контактная  информация законного представителя поступающего для оформления трехстороннего договора 

 

 

Тел. +___ (_______)___________________________________ 

 

e-mail: ______________________________________________ 



 «Утверждаю» 

Председатель приемной комиссии  

Ректор НОЧУ ВО «МЭИ» Тырина Т. Г. 

____________________________________ 

«___» __________ 20___ г. 

 

 

Негосударственное образовательное частное учреждение 

высшего образования «Московский Экономический Институт» 

(НОЧУ ВО МЭИ) 

 

 

ПРОТОКОЛ 

заседания апелляционной комиссии 

№ ________________ «___»_________________20__ г. 

 

В заседании участвуют: 

 _____________________________ Председатель апелляционной комиссии, 1-й проректор 
(Фамилия И.О.) 

 _____________________________ Проректор по УМР 
(Фамилия И.О.) 

 _____________________________ Председатель предметной комиссии  
(Фамилия И.О.) 

Повестка дня: 

О рассмотрении апелляции ________________________________________________________ 
ФИО поступающего 

результатов вступительного испытания по предмету __________________________________ . 

 о нарушении установленного порядка проведения вступительных испытаний; 

 о несогласии с полученной оценкой результатов вступительного испытания; 

 потому, что __________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________ . 

 

Слушали информацию председателя апелляционной комиссии по заявлению поступающего в 

связи с: 

 нарушениями установленного порядка проведения вступительных испытаний, которые, по 

его мнению, были допущены; 

 несогласием поступающего с полученной оценкой результатов вступительных испытаний; 

 потому, что __________________________________________________________   
 

_______________________________________________________________________________. 
 

 

 

 

 



Постановили: 

По результатам рассмотрения заявления поступающего ________________________________ 
ФИО поступающего 

результатов вступительного испытания по предмету ___________________________________ 

принято следующее решение: 

 

Решение Апелляционной комиссии: 

Рассмотрев представленные документы и приведенные доводы, комиссия решила:  
(нужное выделить и заполнить): 

 ОТКЛОНИТЬ апелляцию и сохранить результат вступительного испытания: 

  o ввиду отсутствия нарушений установленной процедуры проведения вступительного 

испытания; 

  o ввиду отсутствия влияния выявленных нарушений установленной процедуры проведения 

вступительного испытания на его результат; 

  o ввиду обоснованности выставленной оценки по результатам сдачи вступительного 

испытания. 

 УДОВЛЕТВОРИТЬ апелляцию и аннулировать результат вступительного испытания, 

признав существенным влияние выявленных в ходе проверки нарушений установленной 

процедуры проведения вступительного испытания на его результат. 

 УДОВЛЕТВОРИТЬ апелляцию, изменить результат вступительного испытания по предмету 

___________________________________с оценки ______________ баллов на оценку  

______________ баллов. 

 

 

 

Председатель комиссии, 

1-й проректор 

  

Проректор по УМР 
  

Председатель предметной 

комиссии 

  

 подпись расшифровка подписи 

 

 

 

 

С решением апелляционной комиссии ознакомлен: 

 лично: 

 
  
 
 

 протокол отправлен на электронную почту ________________________________________ 

 

 
  

 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись сотрудника расшифровка подписи дата 



 

 «Утверждаю» 

Председатель приемной комиссии  

Ректор НОЧУ ВО «МЭИ» Тырина Т. Г. 

____________________________________ 

«___» __________ 20___ г. 

 

 

Негосударственное образовательное частное учреждение 

высшего образования «Московский Экономический Институт» 

(НОЧУ ВО МЭИ) 

 

 

ПРОТОКОЛ 

Заседания комиссии по оценке соответствия (профильности) уровня образования 

поступающих на обучение по образовательным программам высшего образования  

 

№ ________________ «___»_________________20__ г. 

 

В заседании участвуют: 

_____________________________ Председатель комиссии, 1-й проректор; 

_____________________________ Проректор по УМР; 

_______________________________________________________________________________ 

______________________________Заведующие кафедр. 
(Фамилия И.О.) 

Повестка дня: 

О рассмотрении заявления ________________________________________________________ 
ФИО поступающего 

о признании соответствия (профильности) диплома о среднем профессиональном образовании  

серия_________ номер__________________, выдан____________________________________ 

_____________специальность (квалификация)________________________________________ 

и получения заключение о возможности допуска к профильным вступительным испытаниям. 

Слушали информацию председателя комиссии по оценке соответствия (профильности) уровня 

образования поступающего на обучение по образовательным программам высшего 

образования с целью допуска абитуриента к профильным вступительным испытаниям. 

Постановили: 

Рассмотрев представленные документы и приведенные доводы, комиссия по оценке 

соответствия (профильности) уровня образования поступающего на обучение по 

образовательным программам высшего образования НОЧУ ВО МЭИ приняла решение:  

• Оценка соответствия (профильности) уровня образования поступающего на обучение 

по образовательным программам высшего образования на основании критериев 

соответствия: 

1. Совпадение кода УГСН: 

 полное совпадение кода УГСН направления подготовки СПО/ВО и программы ВО — 

«профильный»; 

 частичное совпадение (вхождение в одну укрупненную группу) — «условно профильный»; 

 отсутствие совпадения — «непрофильный». 

 



 

2. Объем дисциплин профессионального цикла: 

 не менее 60% от общего объема дисциплин соответствуют профилю программы ВО — 

«профильный»; 

 от 30% до 59% — «условно профильный»; 

 менее 30% — «непрофильный». 

3. Наличие практик: 

 наличие учебной/производственной практики по профилю программы ВО — 

положительный критерий; 

 отсутствие профильных практик — отрицательный критерий. 

4. Соответствие компетенций: 

 соответствие или частичное соответствие наименований дисциплин и формируемых 

компетенций ФГОС СПО/ВО и ФГОС ВО по укрупненной группе — положительный 

критерий; 

 отсутствие соответствия наименований дисциплин и формируемых компетенций ФГОС 

СПО/ВО и ФГОС ВО по укрупненной группе — отрицательный критерий. 

• Рекомендовать Приемной комиссии:  

Диплом о среднем профессиональном образовании серия_________ номер_______________,  

выдан__________________________________________________________________________  

специальность (квалификация)_____________________________________________________ 

поступающего на обучение по образовательным программам высшего образования Института 

_______________________________________________________________________ признать: 
ФИО поступающего 

 Соответствующим профилю (профильным) выбранной образовательной программы 

Института. Абитуриент имеет право сдавать профильные вступительные испытания, 

проводимые Институтом самостоятельно. 

 Не соответствующим профилю (непрофильным) выбранной образовательной программы 

Института. Абитуриент не имеет права сдавать профильные вступительные испытания, 

проводимые Институтом самостоятельно. Для участия в конкурсе абитуриенту необходимо 

представить результаты ЕГЭ. 

 

Председатель комиссии, 

1-й проректор 

  

Проректор по УМР   

Заведующие кафедр 

  

  

  

  

  

 подпись расшифровка подписи 

 

 

С решением комиссии ознакомлен: 

 лично: 
  
 
 протокол отправлен на электронную почту ________________________________________ 

 
  

 

подпись поступающего расшифровка подписи дата 

подпись сотрудника расшифровка подписи дата 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                                                                Тыриной Т.Г. 

 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения             ____. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

______________________________________________ 

 

Серия ________________ № _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС ______________________________________ 

 
Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания:____________________________________________________________________________________ 

                                                                       (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 

 

Прошу рассмотреть возможность перевода в НОЧУ ВО  «Московский экономический институт»  из ______________________ 

____________________________________________________________________________________________  
                                                                                       (название образовательной организации) 

на места по договорам об оказании платных образовательных услуг на образовательную программу в соответствии с 

направленностью (профилем)  ______________________________________________________________________________________ 

направления подготовки  

□ 38.03.01 «Экономика» 
□ 38.03.03 «Управление персоналом» 

□ 38.03.04 «Государственное 

муниципальное управление» □ 38.03.02 «Менеджмент» 

□ 37.03.01 «Психология» □ 38.03.05 «Бизнес-информатика» □ 38.03.10 «Жилищное хозяйство и 

коммунальная инфраструктура» 
□ 54.03.01 «Дизайн» □ 40.03.01 «Юриспруденция» 

 

формы обучения □ очной/ □ очно-заочной/ □ заочной                                                                                                                                       

О себе сообщаю следующее:  

В настоящее время обучаюсь по специальности/направлению …………………………………………………………………… 

                                                                                                                                               (код, наименование специальности /направления подготовки) 

в …………………………………………………………………… …………………………………………………………………… 

                                                                                                                                               (наименование исходной образовательной организации) 

Документ об образовании: _____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________________ 

Справка о периоде обучения: ____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________________ 

 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты 

и места рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, 

фотографии для личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах 

ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, 

блокирование, уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-

ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451) 
 

 

 

«______» _____________202__г.                                                    __________________________ 

                             (дата подачи заявления)                                                                                                                                                                        (подпись заявителя) 

 

 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                                                                Тыриной Т.Г. 

 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения             ____. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

______________________________________________ 

 

Серия ________________ № _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС ______________________________________ 

 
Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания:____________________________________________________________________________________ 

                                                                       (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 

 

Прошу принять меня в НОЧУ ВО  «Московский экономический институт» в порядке перевода из ______________________ 

____________________________________________________________________________________________  
                                                                                       (название образовательной организации) 

на места по договорам об оказании платных образовательных услуг на образовательную программу в соответствии с 

направленностью (профилем)  ______________________________________________________________________________________ 

направления подготовки  

□ 38.03.01 «Экономика» 
□ 38.03.03 «Управление персоналом» 

□ 38.03.04 «Государственное 

муниципальное управление» □ 38.03.02 «Менеджмент» 

□ 37.03.01 «Психология» □ 38.03.05 «Бизнес-информатика» □ 38.03.10 «Жилищное хозяйство и 

коммунальная инфраструктура» 
□ 54.03.01 «Дизайн» □ 40.03.01 «Юриспруденция» 

 

формы обучения □ очной/ □ очно-заочной/ □ заочной                                                                                                                                       

О себе сообщаю следующее:  

Ранее обучался (-ась) по специальности/направлению ………………………………………………………………………………… 

                                                                                                                                               (код, наименование специальности /направления подготовки) 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты 

и места рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, 

фотографии для личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах 

ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, 

блокирование, уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-

ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение  

высшего образования «Московский экономический институт» (далее -  Институт), юридический адрес: 

109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, эт. 3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг 

надлежащего качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными 

документами Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии. 

Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до 

выхода приказа о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного 

отзыва моих документов из приемной комиссии. 

В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки 

данных управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему 

Законодательству                                                                                                                                                                      __________________________________ 

                                                                                                                                                                                                                                      (подпись)                                  

 

 

 



 

Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею 

 

 

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего 

профессионального и дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 

10.06.2021 г., выдана Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, 

сроком действия: бессрочно), Свидетельством о государственной аккредитации (№ 3185, 

серия 90А01 № 0003346 от 10.07.2019 г. 

 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

С порядком оказания платных образовательных услуг ознакомлен (а)  

 

Получаю высшее образование данного уровня впервые □ / не впервые □ 
(подпись) 

 

(подпись) 

C датами завершения представления поступающими оригинала документа об образовании, 

заявления о согласии на зачисление ознакомлен (а) 

 

 

(подпись) 

С правилами перевода и условиями зачисления ознакомлен(а)  

(подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных 

образовательных технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных 

сведений и подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для 

проверки представленный сведений в праве обращаться в соответствующие гос. 

информационные системы и организации. 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

 «______» _____________202__г.                                                    __________________________ 

                             (дата подачи заявления)                                                                                                                                                                        (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных законных представителей ……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Источник информации об Институте:  □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/ 

□ портал Госуслуг/ □ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой …………………….………………..  

 

 

 

 

 
Предварительно устанавливается срок обучения с учетом предыдущего образования ___________________________ 

 

Декан _____________          Подпись____________________________ 

   

Отчислен (-а) «______»________________ 20______г. переводом,  приказ №___________________________________ 

 

□ Справка об обучении серия ______________№ ___________________ дата выдачи «____»____________20___года. 

□ Аттестат/ □ Диплом серия ___________________№ __________________ дата выдачи «____»________  _____года. 

          

 

 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                                                                Тыриной Т.Г. 

 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения             ____. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

______________________________________________ 

 

Серия ________________ № _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС ______________________________________ 

 
Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания:____________________________________________________________________________________ 

                                                                       (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 

 

Прошу принять меня в НОЧУ ВО  «Московский экономический институт» в порядке перевода из ______________________ 

____________________________________________________________________________________________  
                                                                                       (название образовательной организации) 

на места по договорам об оказании платных образовательных услуг на образовательную программу в соответствии с 

направленностью (профилем)  ______________________________________________________________________________________ 

направления подготовки   

 

 

□ 54.04.01 «Дизайн» □ 37.04.01 «Психология» 

 

формы обучения □ очной/ □ заочной                                                                                                                                       

О себе сообщаю следующее:  

Ранее обучался (-ась) по направлению ______________________________________________________________ 

                                                                                                                                           (код, наименование направления подготовки) 

 

      В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки 

данных управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему 

Законодательству                                                                                                                                                                      __________________________________ 

                                                                                                                                                                                                                                      (подпись)                                  

 

 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и 

места рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, 

фотографии для личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах 

ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, 

блокирование, уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-

ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение  

высшего образования «Московский экономический институт» (далее -  Институт), юридический адрес: 

109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, эт. 3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего 

качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами 

Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода 

приказа о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва 

моих документов из приемной комиссии. 



 
Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею  

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего 

профессионального и дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 

10.06.2021 г., выдана Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, 

сроком действия: бессрочно) и приложением  к ней ознакомлен(а) 

 
С отсутствием о государственной аккредитации по данному направлению ознакомлен(а) 

 

 

 

 

(подпись) 

 

 (подпись) 

 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

С порядком оказания платных образовательных услуг ознакомлен (а)  

 

Получаю высшее образование данного уровня впервые □ / не впервые □ 
(подпись) 

 

(подпись) 

C датами завершения представления поступающими оригинала документа об образовании, 

заявления о согласии на зачисление ознакомлен (а) 

 

 

(подпись) 

С правилами перевода и условиями зачисления ознакомлен(а)  

(подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных 

образовательных технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных 

сведений и подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для 

проверки представленный сведений в праве обращаться в соответствующие гос. 

информационные системы и организации. 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

 «______» _____________20____г.                                                    __________________________ 

                             (дата подачи заявления)                                                                                                                                                                        (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных законных представителей ……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Источник информации об Институте:  □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/  

□ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой ……………………………………………….………………..  

 

 

 

 

 
Предварительно устанавливается срок обучения с учетом предыдущего образования ___________________________ 

 

Декан _____________          Подпись____________________________ 

   

Отчислен (-а) «______»________________ 20______г. переводом,  приказ №___________________________________ 

 

□ Справка об обучении серия ______________№ ___________________ дата выдачи «____»____________20___года. 

□ Аттестат/ □ Диплом серия ___________________№ __________________ дата выдачи «____»________  _____года. 

          

 

 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                                                                Тыриной Т.Г. 

 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 
 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения             ____. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 
 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

______________________________________________ 

 

Серия ________________ № _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС ______________________________________ 

 
Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания:____________________________________________________________________________________ 

                                                                       (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 

 

Прошу принять меня в НОЧУ ВО  «Московский экономический институт» в порядке перевода из ____________________________ 

________________________________________________________________________________________________________________  

                                                                                       (название образовательной организации) 

на места по договорам об оказании платных образовательных услуг на образовательную программу в соответствии с 

направленностью (профилем)  ______________________________________________________________________________________ 

направления подготовки   

□ 38.04.01 «Экономика» □ 38.04.02 «Менеджмент» □ 40.04.01 «Юриспруденция» 

 

формы обучения □ очной/ □ очно-заочной / □ заочной                                                                                                                                       

О себе сообщаю следующее:  

Ранее обучался (-ась) по направлению ______________________________________________________________ 

                                                                                                                                           (код, наименование направления подготовки) 

 

      В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки 

данных управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему 

Законодательству                                                                                                                                                                      __________________________________ 

                                                                                                                                                                                                                                      (подпись)                                  

 

 

 

 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и 

места рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, 

фотографии для личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах 

ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, 

блокирование, уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-

ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение  

высшего образования «Московский экономический институт» (далее -  Институт), юридический адрес: 

109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, эт. 3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего 

качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами 

Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода 

приказа о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва 

моих документов из приемной комиссии. 



 

 
 

Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею 

 

 

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего 

профессионального и дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 

10.06.2021 г., выдана Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, 

сроком действия: бессрочно), Свидетельством о государственной аккредитации (№ 3185, 

серия 90А01 № 0003346 от 10.07.2019 г.) и приложениями к ним ознакомлен(а) 

 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

С порядком оказания платных образовательных услуг ознакомлен (а)  

 

Получаю высшее образование данного уровня впервые □ / не впервые □ 
(подпись) 

 

(подпись) 

C датами завершения представления поступающими оригинала документа об образовании, 

заявления о согласии на зачисление ознакомлен (а) 

 

 

(подпись) 

С правилами перевода и условиями зачисления ознакомлен(а)  

(подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных 

образовательных технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных 

сведений и подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для 

проверки представленный сведений в праве обращаться в соответствующие гос. 

информационные системы и организации. 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

 «______» _____________20____г.                                                    __________________________ 

                             (дата подачи заявления)                                                                                                                                                                        (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных законных представителей ……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Источник информации об Институте:  □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/  

□ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой ……………………………………………….………………..  

 

 

 

 

 
Предварительно устанавливается срок обучения с учетом предыдущего образования ___________________________ 

 

Декан _____________          Подпись____________________________ 

   

Отчислен (-а) «______»________________ 20______г. переводом,  приказ №___________________________________ 

 

□ Справка об обучении серия ______________№ ___________________ дата выдачи «____»____________20___года. 

□ Аттестат/ □ Диплом серия ___________________№ __________________ дата выдачи «____»________  _____года. 

          

 

 



МОСКОВСКИЙ ЭКОНОМИЧЕСКИЙ ИНСТИТУТ 
Негосударственное образовательное частное учреждение высшего образования 

                                                                                                                          Ректору НОЧУ ВО «МЭИ» 

                                                                                                                Тыриной Т.Г. 

 
Фамилия   

               

                                   (в именительном падеже, печатными буквами) 

 

Имя  
                                    (в именительном падеже, печатными буквами) 

Отчество 

               

                                  (в именительном падеже, печатными буквами) 
 

Пол: □ мужской/ □ женский 

Дата рождения             ____. ______. ______ г. 

 

Место рождения____________________________ 

 
 

           

Гражданство___________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность 

______________________________________________ 

 

Серия ________________ № _____________________ 

 

Кем выдан: ____________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

Дата выдачи  ______. _____________. ___________ г. 

 

СНИЛС ______________________________________ 

 
Проживающего (ей) по адресу (регистрация):_________________________________________________________________________ 

 (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Фактический адрес проживания:____________________________________________________________________________________ 

                                                                       (потовый индекс, регион, улица, дом, корпус, номер квартиры) 

________________________________________________________________________________________________________________ 

Тел:____________________________ Моб. тел:_____________________________  e-mail:____________________________________ 

                                                                                         

ЗАЯВЛЕНИЕ____________ 

 

Прошу принять меня в НОЧУ ВО  «Московский экономический институт» в порядке перевода из ____________________________ 

________________________________________________________________________________________________________________  

                                                                                       (название образовательной организации) 

на места по договорам об оказании платных образовательных услуг для обучения по программе подготовки научных и научно-

педагогических кадров в аспирантуре  
 

□ 5.3.1. Общая психология, психология личности, 

история психологии 

□ 5.2.3. Региональная и отраслевая 

экономика 
 

по очной форме                                                                                                                                       

О себе сообщаю следующее:  

Ранее обучался (-ась) по направлению ______________________________________________________________ 

                                                                                                                                           (код, наименование направления подготовки) 

 

      В случае поступления в Институт согласен с передачей вышеуказанных данных в информационные системы, базы и банки 

данных управления контингентом и персоналом Института с их последующей обработкой, согласно действующему 

Законодательству                                                                                                                                                                      __________________________________ 

                                                                                                                                                                                                                                      (подпись)                                  

 

 

 

      Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных (фамилии, имени, отчества, паспортных данных, даты и 

места рождения, данных о прописке и фактическом месте проживания, телефонных номеров, адресов электронной почты, 

фотографии для личного дела, образца личной подписи, профессиональной подготовке и образовании, сведениях о результатах 

ЕГЭ, сведениях о льготах) то есть совершения, в том числе следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе трансграничную передачу), обезличивание, 

блокирование, уничтожение персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. N152-

ФЗ «О персональных данных» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N31, ст. 3451).  

      Оператор, осуществляющий обработку персональных данных: негосударственное образовательное частное учреждение  

высшего образования «Московский экономический институт» (далее -  Институт), юридический адрес: 

109390, Москва, ул. Артюхиной, д. 6, кор.1, эт. 3, пом. I, комн. 30       

Обработка персональных данных может осуществляться исключительно в целях оказания образовательных услуг надлежащего 

качества и объёма, обеспечения соблюдения правил приема в соответствии с законодательством и нормативными документами 

Института, гласности и открытости деятельности приемной комиссии. 

      Срок действия согласия на обработку персональных данных: с момента подачи документов в приемную комиссию до выхода 

приказа о зачислении студентом на соответствующее направление подготовки / специальность, либо до добровольного отзыва 

моих документов из приемной комиссии. 



 

 

 
 

Противопоказаний для обучения на вышеуказанном направлении подготовки не имею 

 

 

(подпись) 

 

С Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере высшего 

профессионального и дополнительного образования (№Л035-00115-77/00096837 от 

10.06.2021 г., выдана Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, 

сроком действия: бессрочно) и приложением к ней ознакомлен(а) 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

С Уставом Института, Правилами внутреннего распорядка, ознакомлен(а)  

(подпись) 

С порядком оказания платных образовательных услуг ознакомлен (а)  

 

Получаю высшее образование данного уровня впервые □ / не впервые □ 
(подпись) 

 

(подпись) 

C датами завершения представления поступающими оригинала документа об образовании, 

заявления о согласии на зачисление ознакомлен (а) 

 

 

(подпись) 

С правилами перевода и условиями зачисления ознакомлен(а)  

(подпись) 

С реализацией образовательной программы с использованием дистанционных 

образовательных технологий и с использованием сетевой формы согласен (согласна) 

 

 

(подпись) 

Подтверждаю, что лично несу ответственность за достоверность предоставленных 

сведений и подлинность документов. Я информирован, что приемная комиссия для 

проверки представленный сведений в праве обращаться в соответствующие гос. 

информационные системы и организации. 

 

 

 

 

 

(подпись) 

 

 «______» _____________20____г.                                                    __________________________ 

                             (дата подачи заявления)                                                                                                                                                                        (подпись заявителя) 

 

Ф.И.О. и контакты родителей или иных законных представителей ……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Источник информации об Институте:  □ социальные сети/ □ поисковые системы сети Интернет/ □ образовательные выставки/  

□ образовательные интернет-порталы/ □ родственники, друзья/ □ другой ……………………………………………….………………..  

 

 

 

 

 
Предварительно устанавливается срок обучения с учетом предыдущего образования ___________________________ 

 

Декан _____________          Подпись____________________________ 

   

Отчислен (-а) «______»________________ 20______г. переводом,  приказ №___________________________________ 

 

□ Справка об обучении серия ______________№ ___________________ дата выдачи «____»____________20___года. 

□ Аттестат/ □ Диплом серия ___________________№ __________________ дата выдачи «____»________  _____года. 

          

 

 


