



Форма №40
Ректору Національного університету «Чернігівська політехніка»








Новомлинцю О.О.
здобувача вищої освіти _________________________________
       (найменування ННІ, факультету, ННЦ, відділу)
_________________________________








групи __________ курсу____________









спеціальності_____________________









освітня програма __________________








форма навчання ___________________









навчання за рахунок коштів_________









_________________________________








         (фізичних осіб/держаного бюджету)









_________________________________








    (прізвище, ім‘я, по батькові в родовому відмінку )

ЗАЯВА
Прошу надати мені академічну відпустку з «___»____ 20____р. до «___»____20___р.  у зв’язку з ________________________________________________________________________
(хворобою, доглядом за дитиною до з-х років, тощо)
Додаток: _________________________________________________________________________





(відповідні документи)
«____»_____________20____ р. 





____________
               




          




          (підпис)


 

Ректору НУ «Чернігівська політехніка







Новомлинцю О.О.
Надати академічну відпустку  з «___»_________ 20____р. до «___»_________ 20_____р.  
у зв’язку з ________________________________________________________________________
(хворобою, доглядом за дитиною до з-х років, тощо)
здобувачу вищої освіти _____ курсу ____________ форми навчання _______________________  _________________________________________________________________________________
( найменування ННІ, факультету, ННЦ, відділу)
__________________________________________________________________________________________________________________________
                                                 

(прізвище, ім‘я, по батькові)
група ______________, спеціальність ________________________________________________,
освітня програма _________________________________________________________________,
навчання за рахунок коштів __________________________________.

                     (фізичних осіб/державного бюджету)
Директор ННІ (декан факультету, директор ННЦ ПЗН, завідувач відділу аспіратури та докторантури)

__________
   ______________________
«___»_________20___ р.





    (підпис)

      (ініціали, прізвище)
ПОГОДЖЕНО
Адміністратор ЄДЕБ
О
__________
   ______________________
«___»_________20___ р.





    (підпис)

      (ініціали, прізвище)

Студрада факультету(ННІ)
__________
   ______________________
«___»_________20___ р.





    (підпис)

      (ініціали, прізвище)
Бухгалтерія


__________
   ______________________
«___»_________20___ р.





    (підпис)

      (ініціали, прізвище)
