Ректору ЮУрГУ
А.Л. Шестакову

______________

______________

______________

                                                                            (Ф.И.О. полностью)
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить меня на курсы профессиональной переподготовки по программе «________________________________________________________» продолжительностью ______час*. (на базе Центра дополнительных образовательных услуг Архитектурно-строительного факультета) 

На обработку персональных данных согласен.
Дата_______________                                                   Подпись________________

С Уставом ФГБОУ ВПО «ЮУрГУ» (НИУ), лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере профессионального образования от 28.10.2011 г. рег. № 2086, свидетельством о государственной аккредитации от 09.08.2012 г. рег. № 0178, Положением л приеме и обучении студентов на платной основе, Положением о платных дополнительных образовательных услугах, Правилами внутреннего распорядка Университета, Сметой на образовательные услуги, ознакомлен.
Подпись________________
*- объем аудиторных часов уточняется в Центре дополнительных образовательных услуг Архитектурно-строительного факультета
