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СОГЛАСИЕ НА ЗАЧИСЛЕНИЕ в ТГТУ 
на места в рамках контрольных  цифр приема 

(программы магистратуры) 
 
Даю свое согласие на зачисление на 1 курс на места в рамках контрольных 

цифр приема в соответствии с высшим проходным приоритетом. 
 
 
«_____» _____________ 2025 г.                                               ______________________________________ 

                                               Подпись  поступающего  (доверенного лица) 
   

 

ВНИМАНИЕ: Согласие на зачисление на места в рамках контрольных цифр приема на все 
формы обучения по программам магистратуры должно быть подано не позже 12 часов дня 
завершения на соответствующем этапе зачисления: 

 
 

Основной этап зачисления  
(на места в пределах целевой квоты;  на основные бюджетные места) 

День завершения представления согласия на зачисление:  24 августа до 12 часов по моск. врем. 
Издание приказов о зачислении: 25 августа 

Дополнительный этап зачисления 
(зачисление на незаполненные основные бюджетные места) 

День завершения представления согласия на зачисление:  26 августа до 12 часов по моск. врем.  
Издание приказов о зачислении: 27 августа 
 

 
 


