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Заявление 

о согласии на зачисление  
 

Я, ____________________________________________, паспорт: сер. _______№_________, 
(Ф.И.О.) 

кем, когда выдан ______________________________________________________________ 

зарегистрирован(а) по адресу: ___________________________________________________ 

_______________________________________________________, настоящим подтверждаю 

своё согласие на зачисление в ординатуру ФГБУ ВЦЭРМ им. А.М. Никифорова МЧС Рос-

сии по ООП ___________________________________________________________________ 

                                                (наименование основной образовательной программы) 

_____________________________________________________________________________ 

 

по очной форме обучения на места по договорам об оказании платных образовательных 

услуг.  

 

 

Подтверждаю, что мною не подано/не будет подано заявление о согласии на зачисле-

ние в другие организации высшего образования  
 

Подпись ______________ 

 

 

 

Дата ___________ 2024 г. 
 

 
 


