Ректору НИУ ВШЭ
Анисимову Н.Ю.
от _______________________________________
_________________________________________
[bookmark: _GoBack]         (Ф.И.О. в родительном падеже)
студента Выберите элемент. курса, 
группы ____________
образовательной программы «Выберите элемент.»
Высшей школы бизнеса
конт. тел.: ________________________________
e-mail: ___________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу предоставить мне академический отпуск с __.__.202_ по __.__.202_ по медицинским показаниям.
Протокол заключения клинико-экспертной комиссии прилагаю.



____________                                             ____________        ____________________
     (Дата)                                                        (Подпись)                     (Расшифровка)
