Директору Оренбургского института
(филиала) Университета 
имени О.Е. Кутафина (МГЮА)
Д.П. Великому
от _______________________________________,
(Фамилия Имя Отчество обучающегося)
_________________________________________
(направление подготовки/специальность (уровень высшего образования)

_______________________________________________________________
(направление (профиль), специализация/направление программы магистратуры)
_____ курса _______________ формы обучения 
№ учебной группы _________________________
(указать номер учебный группы полностью)
  моб. тел.___________________________________
e-mail _____________________________________


Заявление о прохождении практики (повторно)

В связи непрохождением учебной / производственной практики, предусмотренной календарным учебным графиком в установленные сроки (с «_____» _____________ 20____г.  по «_____» ________________ 20____г.) по следующим причинам: _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________прошу разрешить мне повторное прохождение учебной / производственной практики 
в сроки с «_____» _____________ 20____г. по «_____» ________________ 20____г.
Документы, подтверждающие наличие уважительной причины, прилагаю / не прилагаю.
График повторного прохождения практики прилагаю (обязательно).
                           
___________________		                      	           	       «____»_____________202__ г.
       подпись обучающегося								


	Мнение руководителя структурного подразделения
	Инспектор курса
	Мнение руководства Института
по заявлению

	Согласно КУГ сроки практики с_________________ по_________________
(объем практики составляет____ з.е., ____а.ч.) 

Возможен срок переноса практики  
с_________________ по__________________.
_______________________________________
_______________________________________
                  
____________      ________________________                 
     (подпись)                                 (расшифровка подписи)
«_____» _____________ 202___ г.
             (дата согласования)
	Согласно календарному учебному графику практика предусмотрена в период 
с  ___________________
по __________________






____________      
(подпись)             ________________                          
 (расшифровка подписи)
«___»_____ 202__ г.
(дата согласования)
	
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
______________       ______________________
  (подпись)                                           (расшифровка подписи)
«_____» _____________ 202___ г.
             (дата согласования)
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	График
Прохождения практики
ФИО студента
Название института
Группа: __________


	Дата
	Академические часы

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	Итого: _______часа



Обучающийся_________________________________
Инспектор (название института): _________





