Директору/Декану___ ______________________________
                                               (наименование института/факультета)
______________ ____________________________________________________
(И.О. Фамилия)
от студента(ки)______________________________________________
(И.О. Фамилия)
института/факультета__________________________________
направления подготовки(специальности)______________________________________________________
образовательной программы________________
_____________________________________________________
____1_____курса _______________формы обучения

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу перевести меня на_1__ курс __1___ семестр________формы обучения по направлению подготовки (специальности) ___________________________ 
образовательную программу _______________________________________
по договору с оплатой стоимости обучения *.
 1сентября / 1 октября   2022г. 
                                                                                            _________________________
               подпись обучающегося 
Согласовано (в случае перевода с одного факультета/института на другой факультет/в институт):
Директор/Декан ________________________________     _____________   _____________
                              наименование института/факультета                              подпись                       И.О. Фамилия

Заказчик                                                                                ___________   __________________
для студентов, на обучение которых заключены трехсторонние договоры       подпись                       И.О. Фамилия


 «В приказ, перевести на        ___1_________  ____1______
                                                                    курс                       семестр
□ по индивидуальному учебному плану   □ по учебному плану    
□ с сохранением скидки    □ со сниженным размером скидки   □ с отменой скидки
Срок обучения по индивидуальному учебному плану составляет_____________________
                                                                                                                             лет, месяцев
Количество зачетных единиц в году: 1 курс_____________
                                                                 2 курс_____________
                                                                 3 курс_____________
                                                                 4 курс_____________
                                                                 5 курс_____________
                                                                 6 курс_____________            
Определить в группу ________________________________»

Директор института/декан факультета     ___________   ___________________
                                                                                                                    подпись                       И.О. Фамилия
*для обучающихся на местах с оплатой стоимости обучения	
Отметка студенческого отдела кадров об исполнении________________________________
                                                                                                                     дата, подпись, расшифровка подписи

ПРОТОКОЛ
аттестационного испытания в виде собеседования 
с обучающимся 1-го курса при переводе с одной образовательной программы на другую внутри университета до прохождения 1-ой промежуточной аттестации

1. Фамилия, имя, отчество ___________________________________________________________________
	
2. Образовательная программа, на которую осуществляется перевод
______________________________________________________________________

3. Аттестационные вопросы 

	Вопрос
	Краткий комментарий    к ответу (неудовлетворительно, удовлетворительно, хорошо, отлично)

	
1.

	

	
2.

	

	
3.

	


Решение аттестационной комиссии: 
–  На основании аттестационного испытания в виде собеседования
     принять на образовательную программу
     отказать в приеме на образовательную программу

Председатель аттестационной комиссии ________________/______________ 
                                                                             подпись                                расшифровка подписи



Члены аттестационной комиссии:           
                                                                        ________________/______________ 
[bookmark: _GoBack]                                                                             подпись                                расшифровка подписи
