                                                                                 Ректору ФГБОУ ВО Уральский ГАУ
                                                                     Ольге Геннадьевне Лоретц
     Ф.И.О.____________________________
     № телефона________________________

Заявление.

Прошу зачислить меня на:

 _________________ курс 
_________________семестр, 
специальность (направление)_________________________________________ 
код специальности (направления)______________________

формы обучения__________________

и заключить со мной договор на оказание платных образовательных услуг.
Дата                                                                                          Подпись

                                                                                                 (расшифровка подписи)

Приложения: 

1) копия паспорта с пропиской - Заказчик, Потребитель
2) копия приказа о зачислении
