Ректору НИУ ВШЭ
Я.И. Кузьминову

от студента

______________________________
                          (фак-т)
______________________________

           (образовательная программа)
______________________________
              (курс и уровень обучения)

______________________________
                                                                                                                             (ФИО)

Заявление

Уважаемый Ярослав Иванович!
 Прошу Вас направить меня на обучение по
________________________________________________________________________________                                   (долгосрочная
/краткосрочная
 программа обмена, программа двойных дипломов, исследовательская стажировка аспиранта)
в ___________________________________________, ___________________________________
               (название университета, учебного заведения)                                                           (страна, город)
в период с _______ по ___________.

Источник финансирования: ________________________________________________________.

                                                                                     (собственные средства / стипендия / другое)
Все расходы, связанные с невыездом на мобильность или экстренным возвращением с нее в связи со сложной эпидемиологической ситуацией в регионе мобильности, являются моей финансовой ответственностью, беру их на себя.
Обязуюсь выполнять условия учебного плана. Учебный план прилагаю к заявлению.
	Заполните форму в соответствии с ситуацией на дату написания заявления:
	ДА
	НЕТ

	Подтвердил ли принимающий университет программу мобильности офф-лайн в указанный период обучения?
	
	

	Открыты ли границы принимающей страны для лиц Вашего гражданства?
	
	


	Восстановлено ли транспортное сообщение с принимающей страной?
	
	

	Вы ознакомились с условиями приема иностранных студентов в принимающем университете и готовы их выполнять? (карантин, дополнительные медицинские тесты и осмотры, проч.)
	
	


___________                                                    ____________                             ____________________

         Дата                                                                                        Подпись                                                         Расшифровка подписи

Согласование декана получено:

________________________________

                                                                                                                                     (факультет)

_________________________________
                                                                                                                                   (подпись)                                                                        

_________________________________
                                                                                                                                   (ФИО)  

________________________________

                                                                                                                                                                        (дата)     
TO:Y.I. Kuzminov, 

Rector of

National Research University

Higher School of Economics

FROM:

______________________________

                                  (student’s full name)

______________________________

                                  (faculty/department)

______________________________

                                           (year of study)

Request
Dear Mr. Kuzminov, 
I hereby request to take part in the long-term programme 
 ________________________________________________________________________________________
                                                                                     (programme title)

at _______________________________________, _______________________________________________
                                  (name of the educational institution)                                                                                        (city, country)

from _______ until ___________.

Funding source: _____________________________________________. 

                                                       (personal savings / scholarship /other)

I assume all responsibility for the financial costs related to the risk that I may be unable to travel or may have to make an emergency return given the complex and rapidly changing epidemiological situation in the respective region of destination.

I hereby undertake to comply with the curriculum enclosed hereto.

	Fill out the form in accordance with the situation at the date of signing this request:
	YES
	NO

	Will the host university deliver on-campus classes during the 2020 fall term?


	
	

	Are there any travel restrictions for entering the country of your host institution? 


	
	

	Are there international flights to the country of your host university?


	
	

	Are you aware of any quarantine regulations for overseas entrants in your host country and will you be willing to duly observe them? (e.g., quarantine, medical certificates, tests, etc.)
	
	


____________                                              ____________        ____________________

         (date)                                                                              (signature)                                 (printed name)

Approved by the Dean:

_________________________________

 (faculty)

 ​__​_______________________________

 (signature)                                                                     

_________________________________

 (full name) 

_________________________________

                                                                                                                                                                                                                                                                                (date)                                                                               
Англоязычная версия на стр. 2








� Долгосрочная программа обмена – обучение студента в зарубежном вузе сроком более трех месяцев.


� Краткосрочная программа обмена – обучение студента в зарубежном вузе сроком не более трех месяцев.





