
  

Председателю приемной комиссии СахГУ, 

 

ректору А.С. Самардаку  

 

абитуриента 

(Ф.И.О.)____________________________________ 

 

___________________________________________ 

 

серия и номер паспорта 

___________________________________________ 

 

телефон 

___________________________________________ 

 

  

 

 

Заявление о согласии на зачисление 
 

Согласен на зачисление на 1 курс в федеральное государственное бюджетное 

образовательное учреждение высшего образования "Сахалинский государственный 

университет".  

 

 

Дата ______________                                                        Подпись ____________________ 


