
 

 
 

                                                                                          Ректору Чернівецького 

                                                                               національного університету 

                                                                               імені Юрія Федьковича 

                                                                               Руслану БІЛОСКУРСЬКОМУ 

                                                                               студента ______ групи 

                                                                               факультету математики 

        та інформатики 

спеціальності «_________________» 

денної форми навчання 

                                                                               (держзамовлення) 

   ___________________________ 
                 Прізвище, ім’я, по батькові 

 

              (тел. _________________) 

 

Заява 

 

 Прошу надати мені академічну відпустку за станом здоров’я та 

необхідністю довготривалого лікування з 01.02.2025 р. по 31.12.2025 р. 

 Довідка із заключенням ЛКК додається. 

 
 

        ___.___.2025 р.                                  _______  _________________ 
 підпис ім’я, прізвище 

 
 
 
 
 


