
Директору ____________ РУТ (МИИТ)  

________________________________ 

от студента группы ______________________ 
                                                               (номер учебной группы)  

_______________________________________ 

(наименование академии, 

___________________________________________________________ 

института или факультета) 

___ курса _______________ формы обучения 
(номер)          (очная, очно-заочная, заочная) 

_______________________ основы обучения 
                  (платная, бюджетная) 

_______________________________________ 
(фамилия, имя, 

___________________________________________________________________ 

отчество) 

___________ года рождения 
(дата рождения) 
 

контактный телефон _____________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу разрешить улучшить результат промежуточной аттестации на более высокую 

оценку по дисциплинам: 

 

1. _______________________________________________________________________ 

                 (указать дисциплину, курс, семестр, экзамен/зачет/дифференцированный зачёт/курсовую работу/курсовой проект) 

2. _______________________________________________________________________ 

                 (указать дисциплину, курс, семестр, экзамен/зачет/дифференцированный зачёт/курсовую работу/курсовой проект) 

3. _______________________________________________________________________ 

                   (указать дисциплину, курс, семестр, экзамен/зачет/дифференцированный зачёт/курсовую работу/курсовой проект) 

 

                                                                                        ________________   _________________________ 

                                                                                                                                                                                                  (подпись)                                          (инициалы, фамилия) 

                                                                                                                                                   Дата____________ 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

___Директор института_________      __________________     _______________________ 
   (должность руководителя подразделения)                                          (подпись)                                          (инициалы, фамилия) 

 

 

Дата_____________________________ 


