ФОРМА ЗАЯВЛЕНИЯ О ПРИЕМЕ НА ОБУЧЕНИЕ 
Ректору Южного федерального университета
от________________________________________________________________
(ФИО поступающего / законного представителя)
контактный тел.:__________________,
e-mail:___________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРИЕМЕ НА ОБУЧЕНИЕ
Прошу зачислить меня (или указать ФИО несовершеннолетнего лица, зачисляемого на обучение) в ФГАОУ ВО «Южный федеральный университет» на обучение по дополнительной образовательной программе общеразвивающей / повышения квалификации / профессиональной переподготовки (выбрать нужное) 
[bookmark: _GoBack]«__________________________________________________________________»
(наименование программы ДО)
объемом ___ часов в период с «__» _________ 201_ г. по «__» _________ 201_ г.

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, Уставом ЮФУ, программой, условиями, технологиями обучения и формой реализации программы ознакомлен(а).
                                                              


____________________                            _________________/ ______________/
                           (дата)                                                                              (подпись)                        (фамилия, инициалы)



