Ректору СФУ
М.В. Румянцеву

обучающегося(ейся) 
 _______________________________
                                                                                         инициалы, фамилия

_______________________________
                                                                                                                                             контактный телефон


заявление.

Я,___________________________________________________________________________,
                                                                                     ФИО (полностью) в именительном падеже
обучающийся(аяся) ___ курса, группы ________, ___________________ формы обучения
                                                                                   очной / заочной / очно-заочной 
 по направлению подготовки / специальности _________ «___________________________
                                                                                                                                 шифр                                                  наименование 
_________________________________________________________________________»
по профилю / магистерской программе / специализации  _____________  «______________
                                                                                                                                                               шифр                                    наименование
____________________________________________________________________________»,
___________________________________________________________________________
  за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета /  на условиях договора об оказании платных образовательных услуг
прошу установить индивидуальные сроки прохождения летней промежуточной
аттестации 20__/ 20__ учебного года по уважительной причине в связи с тем, что ___________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Подтверждающие документы прилагаю:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________     /   _____________________                      «___» __________20    г.
подпись обучающегося(ейся)                               инициалы, фамилия                                                                                 дата


СОГЛАСОВАНО

Установить сроки с «___» __________20    г. по «___» __________20    г.
                                                                                дата                                                                       дата

_____________________   /   __________________     «___» __________20    г.
подпись директора института                                   инициалы, фамилия                                                    дата
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