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Декану факультету / директору НН інституту
__________________________________
здобувача ВО__ курсу факультету / НН інституту ________________________________________
група_______
тел.:______________________________
__________________________________
(Прізвище, ім’я, по-батькові здобувача)



ЗАЯВА
Прошу надати мені додаткові платні освітні послуги з вивчення додаткових освітніх компонентів понад обсяги, передбачені навчальним планом, 
Спеціальність___________________________________________________
(шифр та назва спеціальності)
Освітня програма _______________________________________________
               (назва освітньої програми)
на _______ семестр 20___/20___ навчального року.

Назви освітніх компонентів: 
1. Освітній компонент 1
2. Освітній компонент 2

«____»________ 20___р.                 Підпис здобувача ВО_______________________

Рішення щодо можливості надання послуги:
1. Освітній компонент ____________________________________________
Загальний обсяг в годинах (кредитах ЄКТС): ________________________________
Кафедра, що викладає цей освітній компонент:____________________________________
Рішення щодо можливості надання послуги завідувача кафедрою, що забезпечує викладання освітнього компоненту: 
________________________________________________________________________
          (послуга може бути надана/ не може бути надана)
_________________________________________________________________________
Викладач/викладачі, які будуть надавати освітні послуги (посада, вчене звання, ПІБ, підпис):
_________________________________________________________________________
Вивчення освітнього компоненту: _________________________________ 
                                 (індивідуально чи в групі)

Завідувач кафедри             _______________________ ___________________________
                                                                                           (підпис)                                                                  (Ім’я та Прізвище)

2. Освітній компонент ____________________________________________
Загальний обсяг в годинах (кредитах ЄКТС): ________________________________
Кафедра, що викладає цей освітній компонент:____________________________________
Рішення щодо можливості надання послуги завідувача кафедрою, що забезпечує викладання освітнього компоненту: 
________________________________________________________________________
          (послуга може бути надана/ не може бути надана)
_________________________________________________________________________
Викладач/викладачі, які будуть надавати освітні послуги (посада, вчене звання, ПІБ, підпис):
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
Вивчення освітнього компоненту: _________________________________ 
                                 (індивідуально чи в групі)

Завідувач кафедри             _______________________ ___________________________
                                                                                           (підпис)                                                                  (Ім’я та Прізвище)

Завідувач випускової кафедри ______________________ ________________________
                                                                                           (підпис)                                                                  (Ім’я та Прізвище)



