Форма заявления обучающегося о восстановлении 
[bookmark: _Hlk146642057][bookmark: _Hlk146223865]Ректору 
Петрозаводской государственной консерватории 
имени А.К. Глазунова

от (ФИО студента) __________________________________
[bookmark: _Hlk146223836] (курс, направление подготовки / специальность) __________________________________
__________________________________
(профиль / специализация / вид) __________________________________
№ тел. __________________________________
e-mail ___________________________________

[bookmark: _Hlk146643995]ЗАЯВЛЕНИЕ


	Прошу восстановить меня в число обучающихся в консерватории на ____ курс по 

[bookmark: _GoBack]направлению подготовки/специальности __________________________________________________

_____________________________________________________________________________________



Подпись обучающегося: _____________ 		Дата: __________

[bookmark: _Hlk146644409]Подтверждение наличия вакантного бюджетного места (при восстановлении на бюджетную форму обучения)
Наличие академических задолженностей есть /нет

Специалист учебного отдела (подпись) ___________________________

[bookmark: _Hlk146228097]Начальник учебно-методического управления (подпись) ____________


СОГЛАСОВАНИЯ:

[bookmark: _Hlk146226523]
Заведующий выпускающей кафедрой (подпись)____________________


[bookmark: _Hlk146225467][bookmark: _Hlk146644789]Решение комиссии по вопросам учебной и воспитательной работы:

1. Обучающегося_____________________________________________________восстановить в число обучающихся в консерватории с ____ _________ 20____ года на ____ курс по направлению 

подготовки/специальности______________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________
 
[bookmark: _Hlk146644954]2. Установить срок сдачи задолженностей, возникших в связи с восстановлением (при необходимости) до _____    ___________ 20___года.


Председатель комиссии (подпись) _______________
