	
	
Ректору ФГБОУ ВО ИрГУПС 
Ю.А. Трофимову
___________________________________
от_________________________________
          (Ф.И.О. полностью (последнее при наличии))
Группа (шифр):_____________________
Форма обучения:____________________
                                              (очная, заочная, очно-заочная)
Основа обучения:____________________
тел.: +7____________________________
	


	
	Email:  _____________________________
при смене фамилии, отчества, имени, указать предыдущие сведения _________________________________________________

	


Заявление

          Прошу выдать справку об обучении (периоде обучения) (академическая справка) по месту требования. 
.
«____» _________ 20__г.          _______________		_____________________
                                                      (подпись)		                                         (расшифровка подписи)

Согласовано:
Декан факультета:
[bookmark: _GoBack] «____» _________ 20__г.	  _____________________      ____________________________
                                                                 (подпись)                            (расшифровка подписи)











Заявление подается для получения справки об обучении (о периоде обучения) (академическая справка) для выпускников, ранее обучающихся, физического лица, уполномоченного представлять интересы или действовать от имени другого лица на основании доверенности (уровень образования – высшее образование)
