
 Ректору ЧОУ ВО «СПбРСИ» 

А.А. Борзову  

от абитуриента 

Ф.И.О.__________________________________ 

________________________________________ 

Паспорт ____________№ _________________ 

адрес___________________________________ 

________________________________________ 

тел_____________________________________ 

e-mail __________________________________ 

 

Согласие на зачисление 

 

Я,__________________________________________________________________________  

как лицо, рекомендованное приемной комиссией к зачислению в Частное образовательное 

учреждение высшего образования «Санкт-Петербургского реставрационно-строительного 

института» (далее – Институт) на образовательную программу по направлению 

подготовки/специальность: (___.___.___)______________________________________________, 

по__________________________________ форме обучения, своевременно предоставившее 

документы, в соответствии с Правилами приема в Институт, даю свое согласие на 

зачисление меня по договору об оказании платных образовательных услуг. 

  

  

«_______»__________________________20____г. ___________________/________________________ 

(подпись)/(расшифровка подписи) 
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