РЕКТОРУ УЛЬЯНОВСКОГО ГОСУДАРСТВЕННОГО УНИВЕРСИТЕТА

От гр. 	___________________________________________________				

														

Паспорт: серия 			_______   № 							

СНИЛС _______________________________________________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу отозвать мое согласие на зачисление для обучения в ФГБОУ ВО «Ульяновский государственный университет» на 2026/2027 учебный год.

 
    Проинформирован о предельных сроках подачи заявлений о согласии на зачисление и заявления об отзыве согласия на зачисление в соответствии с Правила приема.



«______ » _______________ 2026 г. 		 время	       ______________ Личная подпись
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