Ректору ЯГПУ им. К.Д. Ушинского

Груздеву М.В.
________________________________________________________________________

Проживающего (ей) по адресу: _________

(индекс) 
    а

____________________________________

________________________________________________________________________

Конт. тел. ___________________________

____________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу Вас зачислить меня на факультет дополнительного профессионального образования по программе «_____________________________________________________________».

Со стоимость образовательной услуги ознакомлен.

С информацией, размещенной на сайте ознакомлен.

___________________
_____________________

         (дата заполнения)
                       (подпись)
