						И.о. директора ФИЦ ХФ РАН
						Иванову В.С.
От аспиранта (ФИО) 
________________________
________________________
Год обучения__________
Моб.телефон_______________
Электронная почта_______________



Заявление о предоставлении академического отпуска 
в аспирантуре ФИЦ ХФ РАН

Прошу предоставить академический отпуск во время обучения 
на ___ курсе очной аспирантуры ФИЦ ХФ РАН с _____________ (дата в формате дд.мм.гггг.) в связи с (указать причину ________________________
__________________________________________________________________


Дата ____________
Подпись аспиранта _____________

Согласовано:
Подпись научного руководителя ______________


