
Председателю Приемной комиссии ДГУНХ,  

д.э.н., профессору А.Г. Бучаеву  

поступающего(ей) в ________ году на 1 курс  

_______________________ формы обучения 

по направлению подготовки___________________________ 

___________________________________________________  

___________________________________________________ 
                                                                                   Ф.И.О. поступающего(ей) 

___________________________________________________, 
 

страховой номер индивидуального  

лицевого счета (при наличии) 

 

__________________ 
 

 

 

 

Заявление о согласии на зачисление 

 

Я, ______________________________________________________________, 

регистрационный номер ______________________________, согласен(на) на за-

числение в ГАОУ ВО «Дагестанский государственный университет народного хо-

зяйства» на 1 курс заочной формы обучения на место по договору об оказании 

платных образовательных услуг для обучения по образовательной программе 

высшего образования – программе бакалавриата по направлению подготовки ____ 

___________________________________________________, профилю __________ 

______________________________________________________________________. 

 

 

 

             _______________________/____________________________/ 
                                           подпись                                               фамилия и инициалы 

   

__________________ 
                                                                                                                                                                        дата  

 

  

 


