
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
о соответствии требований учебных планов
(для получения второго высшего образования)

Абитуриент________________________________________________________
	фамилия, имя, отчество
Закончил в _______ году_____________________________________________
название ВУЗа
по специальности___________________________________________________________
название специальности
Желает получить на_________________________________________________________
название факультета
второе высшее образование по специальности_______________________________
_____________________________________________________________________________
	название специальности
по ____________________ форме получения образования.
         дневной/заочной
Деканат_____________________________________________________________________
название факультета
после сопоставления учебных планов________________________________________
_____________________________________________________________________________
	название специальностей
и документов (______________________________________________________________),
перечень документов
которые представил абитуриент, вынес заключение о возможности  обучения с _______ курса  за счет _____________________________________________.
                                                  (средств республиканского бюджета / собственных средств)

Декан факультета
"_____"______________20___г. 	                   _____________/____________   
	МП

Проректор по учебной работе
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