Ректору РГГУ
А.Б. Безбородову
____________________________________________________ 
                                                                                    (фамилия, имя, отчество)

_______________________________________________________________ 
                                                                                     (контактный телефон, e-mail) 
Заявление
Прошу  перевести меня из__________________________________________________ 
________________________________________________________________________.
                          (полное название организации, осуществляющей образовательную деятельность) 
в ФГБОУ ВО «Российский государственный гуманитарный университет»  
на ___________ курс, _____________________________________ формы обучения, направления подготовки/специальности ____________________________________,
                                                                                                                  (шифр, название  направления подготовки/специальности)
направленность (профиль)________________________________________________,
факультета, института, учебно-научного центра, отделения ____________________
_______________________________________________________________________
(название факультета, института, УНЦ, отделения)
на места _______________________________________________________________
                     (финансируемые из федерального бюджета/ на условиях договора об оказании платных образовательных услуг)
для продолжения обучения по образовательной программе высшего образования
_______________________________________________________________________
                                         программе бакалавриата, специалитета. магистратуры (указать нужное)
Обучаюсь на ________ курсе, ______________________________ формы обучения, 
по направлению подготовки/специальности _________________________________
_______________________________________________________________________.
 на местах ______________________ _______________________________________
                     (финансируемых из федерального бюджета /по договору об оказании платных образовательных услуг)
 
Требованию, что в случае зачисления на места, финансируемые из федерального бюджета, общая продолжительность обучения не будет превышать более чем на один учебный год срока освоения образовательной программы соответствую   __________________	 ______________ 
             подпись                             И.О. Фамилия (заверяется в случае перевода на места, финансируемые из федерального бюджета)
Академическую задолженность, возникшую из-за разницы в учебных планах, обязуюсь ликвидировать в установленные сроки.
     «___» _________ 20___г.	       __________________	/______________/
Согласовано:
_____________________________ ________________	/______________/
 должность руководителя учебного подразделения                     подпись                                 И.О. Фамилия
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