Директору Арзамасского филиала Российского университета кооперации Смирновой Е.В.
студента _______________________________

(фамилия, имя, отчество)

направления      __________________________

________________________________________

________________________________________

___________ формы обучения ________ курса

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу перевести меня с основной образовательной программы специальности / направления __________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

на _______ курс _____________________ формы обучения основной образовательной программы специальности / направления _________________________________________

_____________________________________________________________________________

_______________ 







__________________

(дата)









(подпись)

Решение заместителя директора: направить заявление на рассмотрение аттестационной комиссии

«____» ______________ 20__ г. 



_______________ М.М. Романова
Разница в учебных планах

экзамены: ___________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
зачеты: _____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
курсовые работы: ____________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Решение аттестационной комиссии ______________________________________________________
(о возможности перевода на другую ООП)
Председатель аттестационной комиссии ______________________ М.М. Романова
Члены аттестационной комиссии ___________________ 





      ___________________ 

Отметка бухгалтерии об оплате за предыдущий период обучения _____________________

Директору Арзамасского филиала Российского университета кооперации Смирновой Е.В.
от ________________________________

(фамилия, имя, отчество заказчика 

образовательных услуг, паспортные данные)

___________________________________

___________________________________

Договор об оказании образовательных услуг № ____ от «___» _________ 20__ г.

ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, _________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество заказчика образовательных услуг)

не возражаю против перевода _________________________________________________
(фамилия, имя, отчество студента)

на _______ курс _____________________ формы обучения основной образовательной 

программы специальности / направления _________________________________________

_____________________________________________________________________________

______________________

(подпись)

______________________

