
 

Ректору БНТУ  

Харитончику С.В. 

студента (-ки)  

архитектурного факультета 

______курса, группы__________ 

____________________________ 

____________________________ 
(Фамилия, Имя, Отчество до изменения фамилии) 

проживающего (-ей) по адресу: 

____________________________ 

____________________________ 
(индекс, адрес места жительства по 

регистрации) 

тел. моб. ____________________ 
(с указанием кода мобильного оператора) 

тел. гор. _____________________ 
(с указанием телефонного кода населённого 

пункта Республики Беларусь) 

 

 

Заявление 

Прошу отчислить меня с дневной формы получения высшего 

образования I ступени по специальности _______________________________ 

__________________________________________________________________ 
(1-69 01 01 «Архитектура», 1-69 01 02 «Архитектурный дизайн») 

архитектурного факультета Белорусского национального технического 

университета по собственному желанию __________.  
 (число, месяц, год)  
 

Договор о подготовке специалиста с высшим образованием на платной 

основе от _________ № ________ прошу считать расторгнутым ___________. 
 (число, месяц, год)   (число, месяц, год) 

 

Дата _________________                                            Подпись _______________ 

 

 

 

Пишется от руки, 

заверяется личной 

подписью 

 

Подается лично  

в деканат АФ 

в кабинет 268,  

5 учебного корпуса 

БНТУ 

 

или сканер по 

электронной почте: 

bntu@bntu.by 

 

 

 

 

Поле левое 3 см  

 

 

Прилагается отдельно 

Объяснительная 

записка с указанием 

причины отчисления  


