До Декана на
Факултет ………………
ЗАЯВЛЕНИЕ
	От
	…………….………………..……………………………………………………………………………..

	
	/Име, презиме, фамилия - специалност/

	Студент/ка в
	……
	курс,
	Факултет………………..
	, фак. №
	…………………

	
	/запишете в празните полета личните си данни/


Уважаеми господин Декан,
	             Моля да възстановя  обучението си в НСА през ……….. семестър на …………. курс на учебната .............г.  



	София
	
	С уважение:

	……………
	
	……………………….

	/дата/
	
	/подпис/


Чл. 34. (1) Отстранен студент може да възстанови студентските си права по преценка и със Заповед на Ректора, не по-рано от 1 и не по-късно от 5 години след загубване на студентските права. Това право може да се упражнява еднократно. 

(2) На възстановените студенти се признават заверените семестри и положените преди отстраняването изпити. Същите ползва правата на редовни студенти.

Чл. 35. Случаите, неописани в чл. 34 т.1 възстановяват студентските права в специалността в която са се обучавали, чрез конкурсен кандидатстудентски изпит на който трябва да постигнат минимален бал 16.  










Резолюция:


/Декан/











Дата:                            Подпис:








