«                                                                                                                                                        Декану факультету ____________________________                 _______________________________ 

 ( назва факультету)

                                    
_______________________________________________________________

       (прізвище та ініціали декана)

                                                                З А Я В А

Прошу Вас дозволити мені пройти військову підготовку на кафедрі ПОЗ АВМС імені П.С. Нахімова за моїм бажанням 

	№

з/п
	Студент:
	

	
	
	           (Прізвище, ім'я та по-батькові студента згідно паспорту на української мові)

	1. 
	№ навчальної групи:
	

	2. 
	Назва факультету, на якому навчається студент
	

	3. 
	Спеціальність (яка указується в дипломі по закінченню ВНЗ)
	

	4. 
	Громадянство
	

	5. 
	Ідентифікаційний код 
	

	6. 
	Домашня адреса, телефон (домашній та мобільний студента)
	

	7. 
	Мотивація студента щодо проходження військової підготовки 
	Отримання військової освіти

	8. 
	Зобов'язання студента про виконання вимог, що ставляться до студентів під час проходження військової підготовки.
	Обов’язуюсь виконувати

	9. 
	Батьки (П.І.Б., місто проживання, праці, телефон)
	Батько:



	
	
	Мати:



	
	
	


Студент факультету  __________________________________  ВНЗ   _ Таврійський національний університет_____
                           ____________________________       / ___________________________ /
                                                                                         (особистий підпис)                                                                                                 (прізвище та ініціали)

«___» ______________ 201___ р.
   _________________________________________________________


                                  (військовий комісаріат згідно приписного свідоцтва)








