Директору  Высшей школы рыболовства и морских технологий Чекалину А.А.
обучающего(ей)ся ____ курса _________группы

специальность _____________________________
__________________________________________

                                       (код, наименование)

__________________________________________

форма обучения  ___________________________

                                (очная, заочная, очно-заочная)

основа обучения ___________________________
                                                             (бюджетная или платная)
__________________________________________

(Фамилия)

_______________________________________________________________  

                   (Имя)                                 (Отчество)

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу считать вышедшим(ей)  из академического отпуска с ______________________.
                          дата                
Отпуск был предоставлен с  _____________ по ___________
                                                                                                         дата                                         дата
в связи с  _____________________________________________________________

                                                                                             указать   причину
____________                                                                                           ______________

           дата                                                                                                                                                                                         подпись

Согласован

выход из академического отпуска с ________________.
                                                                                                                          дата
Необходимо ликвидировать академическую задолженность

(разницу в учебных планах) до _____________________.

                                                                                                                 дата
Имеется задолженность по оплате

образовательной услуги в размере __________________

Директор                                                                               __________/ А.А. Чекалин /

                                                                                                                                                                  (подпись)                    (И.О. Фамилия)        
