Ректору ФГБОУ ВО «ВВГУ» 
Терентьевой Т.В.
от студента __ курса гр._____________
основной профессиональной 
образовательной программы
__________________________________
__________________________________
__________________________________
	     (код. наименование программы)
_____________________формы обучения
                     (очной, заочной, очно-заочной)
обучающегося на ________________основе
                      (бюджетной, договорной) 
__________________________________
__________________________________
 		(Ф.И.О. полностью)
                                                                                                   ____________________________________________
                         (контактный телефон)

Заявление

[bookmark: _GoBack]Прошу предоставить академический отпуск по __________20__г. по медицинским показаниям. 

Прилагаемые документы:
1. Заключение врачебной комиссии медицинской организации № ______ от __________20__г 

Предупрежден (а) о необходимости предоставления заявления для выхода из академического отпуска.

Дата:       						                    Подпись______________				
СОГЛАСИЕ ЗАКОННОГО ПРЕДСТАВИТЕЛЯ   
                                   (согласие заполняется, если обучающийся несовершеннолетний)

Я____________________________________________/_________________________________
                                                                                         (ФИО /контактный телефон)
 
законный представитель моего несовершеннолетнего ребенка__________________________
                                                                                                                                       (ФИО ребенка) 
_______________________________________________предоставленные данные подтверждаю, против предоставления академического отпуска по медицинским показаниям не возражаю.

Дата:       						                    Подпись____________

СОГЛАСОВАНО
	
Руководитель
студенческого офиса

_______________ О.А. Майорова
 «______»_________20__г

