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С.С. Зенгину 

____________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
зарегистрированного по адресу:_______________
__________________________________________
__________________________________________
(адрес регистрации указывается с почтовым индексом)
паспорт серия __________ № _________________
выдан ____________________________________
__________________________________________
(дата выдачи и наименование органа, выдавшего документ)



ЗАЯВЛЕНИЕ
об отзыве поданных документов


Я,____________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество полностью)
прошу отозвать поданные мною документы в
ФГБОУ ВО «Краснодарский государственный институт культуры», расположенному по адресу: город Краснодар, ул. им. 40-летия Победы, д. 33, на зачисление по направлению подготовки (специальности): _____________________________________________________
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
(код, наименование направления подготовки (специальности), профиль (специализация))
на места _______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
по __________________ форме обучения.




____________	______________________
(подпись)		(расшифровка подписи)

_______________
(дата)
