
АНКЕТА ДЛЯ ИНОСТРАННОГО ОБУЧАЮЩЕГОСЯ 

 

1. Фамилия, имя, отчество _____________________________________________________________ 

2. Гражданство ______________________________________________________________________  

3. Дата и место рождения ____________________________________________________________  

4. Семейное положение ______________________________________________________________  

5. Номер национального паспорта и сроки его действия__________________________________  

___________________________________________________________________________________  

6. Место жительства на Родине (по паспорту) ___________________________________________  

___________________________________________________________________________________ 

7. Предыдущее образование (среднее, высшее) ________________________________________  

8. Сведения о семье (ФИО отца матери) ________________________________________________  

___________________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________________  

9. Номер договора на обучение и сроки его действия (для бюджетников указать только сроки  

обучения)___________________________________________________________________________  

10. Факультет, форма обучения, направление обучения (номер и расшифровка) _____________  

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________  

11. Серия и номер миграционной карты ________________________________________________  

12. Дата въезда в РФ (по миграционной карте, для граждан Республики Беларусь по билету) __ 

___________________________________________________________________________________ 

13. Контрольный пункт прибытия (по миграционной карте) ______________________________  

14. Место проживания в России (адрес общежития) _____________________________________  

15. Номер мобильного телефона ______________________________________________________  

16. Доп. номер мобильного телефона родственника _____________________________________ 

 

 

Дата        Подпись  

 


