
Деканові педагогічного факультету 

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти 

Прізвище, ім’я, по-батькові 

тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

Відповідно до наказу Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка від 24.03.2025 року№ 53-ОД «Про 

включення до освітніх програм і навчальних планів підготовки 

здобувачівденної форми здобуття вищої освіти першого (бакалаврського) 

рівня навчальної дисципліни «Теоретична підготовка базової 

загальновійськової підготовки»  прошу надати мені можливість для вивчення 

іншого ВОК замість вищезазначеного освітнього компонента та зарахувати в 

групу з вивченням «………» на 2025-2026 н.р. 

 

До заяви додаю копію військово-облікового документу. 

 

 
Дата Підпис студента 

 

 



ЗРАЗОК (заява пишеться особисто студентом) 
 

Голові стипендіальної комісії К-ПНУ 

В.о.ректора  

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти  _____ курсу 

групи  _____  

педагогічного факультету 

  
 

(прізвище, ім'я та по батькові у родовому відмінку) 
 

 

Заява 

Прошу призначити мені соціальну стипендію відповідно до правил 

призначення і виплати стипендій здобувачами вищої освіти Кам’янець-

Подільського національного університету імені Івана Огієнка та Постанови 

КМУ від 28 грудня 2016 р. № 1045 «Деякі питання виплати соціальних 

стипендій студентам (курсантам) закладів фахової передвищої та вищої 

освіти» з «____»________2025 року по «____»____________2025 року. 

 

Про себе повідомляю(обов’язково): 

1. Прізвище, ім’я, по-батькові:  ; 

2. Число, місяць і рік народження:___________________________________, 

3. задеклароване/зареєстроване місце проживання або місце проживання 

____________________________________________________________________________, 

4. серія та/або номер паспорта громадянина України 

_______________________________, 

5. реєстраційний номер облікової картки платника податків (за 

наявності)______________________ 

6. унікальний номер запису в Єдиному державному демографічному реєстрі (за 

наявності) _____________________________________________________________ 

7. ким і коли виданий студентський квиток ____________________________________ 

8. підстава для отримання соціальної стипендії._______________________________ 

9. номер мобільного телефону ______________________________________________ 
 

Даю згоду на збір та обробку своїх персональних даних. 

 

Дата Підпис студента 

 

 

За візою декана факультету 

 



ЗАЯВА ПИШЕТЬСЯ ОСОБИСТО СТУДЕНТОМ, 

ЯКОМУ ЗА РЕЙТИНГОМ СПЕЦІАЛЬНОСТІ ВИХОДИТЬ АКАДЕМІЧНА 

СТИПЕНДІЯ, А НЕ СОЦІАЛЬНА 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу призупинити виплату соціальної стипендії за пільгою 

(прописати яка пільга ) з «_____» ____________ 2025 року, у зв’язку з 

призначенням мені академічної стипендії за рейтингом спеціальності на 

1 семестр 2025-2026 н.р. 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



 

Деканові педагогічного факультету 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача  вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові здобувача повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 
 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу надати мені дозвіл на навчання за індивідуальним графіком у 

1семестрі 2025/2026 н.р. у зв’язку з (прописати причину).  

 

 
Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу допустити мене до участі в конкурсі на заміщення вакантного 

місця державного замовлення. 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу відрахувати мене зі складу студентів університету за власним 

бажанням. 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу надати мені академічну відпустку у зв’язку з (вказати причину) 

 

(Мене проінформовано, що після повернення з академічної відпустки з місця 

державного фінансування, я буду навчатись на контракті) 

 

 Студенти, які пишуть заяву на академічну відпустку без поважних 

причин по закінченню академічної відпустки за листом МОН освіти 

виходять на навчання лише на контрактну форму навчання; 

 Студенти у яких академічна відпустка по поважній причині (служба в 

ЗСУ, довідка комісії ЛКК, по догляду за дитиною) з місця державного 

фінансування, повертаються на навчання на бюджет при умові надання 

відповідних підтверджуючих документів; 

 
Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу перервати моє перебування в академічній відпустці та допустити 

мене до занять в групу ___________ з «_____» ______ 20__р. (академічна 

відпустка № ____по __ ______ 20__р.). 

 

 

 
Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу допустити мене до занять в групу ________ з __ ______ 20__р., у 

зв’язку з закінченням терміну академічної відпустки (академічна відпустка 

по __ ______ 20__р.); 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу перевести мене на __ курс заочної форми навчання цього ж 

факультету та спеціальності (на ________ факультет, спеціальність 

_______________) з __ ______ 20__р. (Навчатимусь за кошти фізичних і 

юридичних осіб) 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу перевести мене на __ курс денної форми навчання на факультет 

______________ спеціальність ______________ групу __________з __ ______ 

20__р. Навчатимусь за кошти фізичних і юридичних осіб;  

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу вважати мене ______________ у зв’язку з одруженням з 

громадянином ______________(у зв’язку зі зміною імені (прізвища).  

До заяви додою: 

- копію паспорта 

- довідка про місце реєстрації 

- свідоцтво про шлюб  

- картка платника податків. 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу видати мені оригінали документів з особової справи у зв’язку з (для)  

______________. Документи зобов’язуюсь повернути протягом _______ днів. 

 

 

Дата Підпис 



Взірець заяви з особового складу студентів 

 

В.о.ректора  

Кам`янець-Подільського національного 

університету імені Івана Огієнка 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

очної (денної) форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського) рівня вищої освіти /   

другого (магістерського) рівня вищої освіти 

державного чи контрактного фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові студента повністю 

обов’язково контактний тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу дозволити мені перескласти екзамен з освітнього компоненту 

«______________» за  ____семестр _____ кус на вищу оцінку у зв’язку з 

можливістю отримання диплома з відзнакою. 

 

 

Дата Підпис 



Деканові педагогічного факультету 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського)/   

рівня вищої освіти 

державного (контрактного) фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові 

тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу дозволити складати атестацію: 

- Комплексний кваліфікаційний екзамен (19.06. 2023 р.)  

- Комплексний кваліфікаційний екзамен (26.06.2023 р.)  

із використання дистанційних технологій навчання у 

зв’язку з __________(вказати причину); 

 

До заяви додаю (копію підтверджуючого документу):  

 довідку з медичного закладу; 

 копію паспорта перетину кордону; 

 інше 

 

 

 
Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 



Деканові педагогічного факультету 

професору Наталії БАХМАТ 

здобувача вищої освіти ___ курсу 

денної форми навчання 

групи ___________________ 

педагогічного факультету 

спеціальності _____________ 

першого (бакалаврського)/   
(другого (магістерського)) рівня вищої освіти 

державного (контрактного) фінансування 

Прізвище, ім’я, по-батькові 

тел.+380…… 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу дозволити складати атестацію _________________(вказати 

назву іспиту, дата складання іспиту) із використання дистанційних 

технологій навчання у зв’язку з __________(вказати причину). 

 

До заяви додаю (копію підтверджуючого документу):  

 довідку з медичного закладу; 

 копію паспорта перетину кордону; 

 інше 

 

 

 

Дата Підпис студента 

 

 

Обов’язково  візує декан факультету 

 

  

 


