	
	Ректору Академии 
А.Г. Комиссарову
от _____________________________________
_______________________________________
                             (ФИО аспиранта)
Гражданство_______________________________
СНИЛС____________________________________
Адрес:____________________________________
__________________________________________
Тел:______________________________________
e-mail:____________________________________





З А Я В Л Е Н И Е
о восстановлении в СЗИУ РАНХиГС

Прошу восстановить меня  для продолжения обучения  для прохождения ГИА 
на _____ курсе _____ семестре по направлению подготовки/ группе специальностей_________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack](код и наименование направления подготовки/группы специльностей)
по образовательной программе____________________________________________________________
на факультете___________________________________________________________________________
по ________________ форме обучения,  на платной основе/  на бесплатной основе

Я был отчислен с ______ курса _____ семестра _____________________ формы обучения, факультета______________________________________________________________СЗИУ РАНХиГС,
с _________________________ основы.
          (платной/бюджетной)

Основание (причина) отчисления______________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________

С Порядком отчисления и восстановления аспирантов в Академии ознакомлен
            __________________/_____________________
(ФИО обучающегося)            (Подпись обучающегося)
Прилагаемые документы:
1._____________________________________________________________________________________________
2._____________________________________________________________________________________________

«_____»____________20____г.                   	            __________________/_____________________
(ФИО обучающегося)            (Подпись обучающегося)

Заполняется в случае принятия решения Комиссией о восстановлении на условиях, отличающихся от указанных в заявлении
	На восстановление для обучения в Академии на условиях, установленных решением Комиссии 
по переводам и восстановлениям СЗИУ РАНХиГС от «____»______________20___г. №___________ согласен / не согласен 
(нужное подчеркнуть)

«_____»____________20____г.                   	            __________________/_____________________
                                                                                                                 (ФИО обучающегося)            (Подпись обучающегося)



