
Ректору Чернівецького національного 
університету імені Юрія Федьковича 
проф. Руслану БІЛОСКУРСЬКОМУ  
здобувача ____ курсу, 
___________________________ рівня вищої освіти, 
(першого (бакалаврського) / другого (магістерського))

факультету __________________________________ 
____________________________________________ 
освітня програма _____________________________ 
група _______, ___________форми здобуття освіти 

(денної/ заочної) 

___________________________________________________ 
(прізвище, ім’я по батькові) 

З А Я В А 

Прошу відрахувати мене з «____» ___________ 20___ року з університету за 

власним бажанням. 

 «_____»__________20____ р . _______________ 

 (особистий підпис) 

Заяву візують: 

Декан факультету 
Бухгалтерія 
Голова студентського парламенту 

ЗРАЗОК ЗАЯВИ НА  ВІДРАХУВАННЯ




