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Өтініш


Сізден 20__-20__ оқу жылының семестрінде академиялық ұтқырлық бағдарламасы шеңберінде ____________________________________ университетінде 202__ ж. _________________бастап 
               (ЖОО-ның толық атауы, ел, қала)  
202__ ж. _________________ дейінгі мерзімге шығуға рұқсат беруіңізді сұраймын.



                                                                                                           __________________________   
                                                                                                                                                                                              (қолы)
                                                                                                                                                                 Күні: _______________                             
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Бұл ақпаратты жазудың қажеті жоқ!
1. Кафедра меңгерушісі мен деканның қолдарын қою қажет
2. Содан кейін халықаралық ынтымақтастатық жөніндегі проректордың қолын қоясыз (әкімшілік ғимараты, 4 қабат, 23 кабинет)


