
ЗАЯВА ЗАПОВНЮЄТЬСЯ СТУДЕНТОМ ВИКЛЮЧНО ВІД РУКИ  

(ДРУК НЕ ПРИЙМАЄТЬСЯ )!!!! 

Ректору ХНУМ імені І.П. Котляревського 

професору Н.О. Говорухіній  

студента(ки) __ курсу ОР «Бакалавр» або ОС «Магістр» 

виконавсько-музикознавчого (оркестрового, театрального ) факультету 

денної форми навчання  

ПІБ _______________________________ 

телефон ___________________________ 

електронна адреса__________________ 

 

ЗАЯВА  

 Я, (ПІБ) __________________________________, ______________ року народження, яий(а) 
зареєстрований(а) та фактично проживаю за адресою місто __________ вулиця _______ буд.___ 
кв.___, прошу призначити мені соціальну стипендію з 01 _____2022 року по 31 січня 2023 року. 

Мої персональні дані: 

Паспортні дані: ______________________, орган що видав___________________________________ 

Реєстраційний номер облікової карти платника податків _________________________________ 
Студентський квиток № ___________________________ 

Для ВПО 

Місце проживання зареєстровано за адресою: місто_____, вул. _______, буд.____, кв._____.  

Пільгова категорія: внутрішньо-переміщена особа (або дитина учасника бойових дій, діти які 
проживають в населених пунктах на лінії зіткнення, діти сироти, особи що постраждали в наслідок 
Чорнобильської катастрофи, дитина яка позбавлена батьківського піклування, інвалід з дитинства).  

До Заяви додаю:  

1. Копію паспорта громадянина України 
2. Копію картки фізичної особи платника податків України 
3. Копію довідки про внесення відомостей до єдиного державного демографічного реєстру  
4. Копію довідку про взяття на облік внутрішньо-переміщеної особи (для ВПО) 
5. Студентський квиток (за наявності) або Довідку з місця навчання 
6. Документи що надають підставу (для всіх інших категорій, окрім ПВО) 
7. Свідоцтво про смерть (для категорії діти сироти) 
8. Свідоцтво про народження (для категорії дитина сирота) 
9. Посвідчення (для категорії дитина учасника бойових дій, особи що постраждали в наслідок 

Чорнобильської катастрофи) 
 
 
 

Дата ________________________                                                      Підпис ___________________ 


