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Ректору КЕХУ

Пшеничному Г. И.
От студента программы
 «_________________________

____________________» ОЗО 
 ___курса 
_________________________

(ФИО)
______________________________________

______________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу перевести меня с _______________ курса программы _________________

__________________________________________________________________________

отделения __________________ обучения на ____________ курс программы_________

                           очного/заочного

__________________________________________________________________________ 
отделения ________________________ обучения.



       очного/заочного

____________________





______________________

число







      /расшифровка подписи/
Р  е  л  и  г  и  о  з  н  а  я    о  р  г  а  н  и  з  а  ц  и  я





Кубанский Евангельский 


Христианский Университет





350029, Краснодарский край, г. Краснодар, Прикубанский округ, ул. Российская/им. Кухаренко Я.Г. 133/7/26





тел/факс (861)274-21-93
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