							            Ректору АОУ ВО ЛО ГИЭФПТ
										       А.О. Туфанову
									
                                                                                                от					
___________________________
					
									(Ф.И.О. полностью)
								проживающего по адресу	
													
              				
								тел. 					






                                                    ЗАЯВЛЕНИЕ

                  Прошу восстановить меня в число студентов ___ курса на ____ семестр для продолжения/ повторного обучения в ГИЭФПТ по основной образовательной программе высшего образования _________________________________________
______________________________________________________________________
направленность (профиль)_______________________________________________
очной/очно-заочной/заочной формы обучения.

Приказ об отчислении № _______ от _____________


«_____» ________20__г.                                                   Подпись________________



Согласовано:


[bookmark: _GoBack]Декан  факультета 	 _________________________________ 

«_____» ________20__г.																	                                                 
