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ДОВЕРЕННОСТЬ
Я, ___________________________________________________________________________, _______ года рождения, документ, удостоверяющий личность: серия__________________ номер_____________ кем и когда выдан __________________________________________,
контактный телефон: _______________________, настоящей доверенностью уполномочиваю: 
Фамилия: __________________ Имя:______________Отчество: ______________________ документ, удостоверяющий личность: серия_________ номер_____________ кем и когда выдан________________________________________________________________________
________________________________контактный телефон: ___________________________ представлять мои интересы в Федеральном государственном бюджетном учреждении науки Иркутский научный центр Сибирского отделения Российской академии наук (далее ИНЦ СО РАН). Для чего предоставляю право (нужное отметить галочкой):

· подавать заявление и необходимые документы для поступления в ИНЦ СО РАН;
· вносить дополнения и /или изменения в заявление при необходимости;
· заключать договор на обучение в ИНЦ СО РАН;
· подавать согласие на зачисление или отказ от зачисления в ИНЦ СО РАН;
· осуществлять отзыв документов в случае не поступления в ИНЦ СО РАН

______________							______________
	дата	подпись

