Приложение № 1 (зф)
к приказу ректора академии

№ 03–29 от 24.01.2013г.
Оформляется ежемесячно к 20 числу

З А Я В Л Е Н И Е 

От преподавателя 















 (фамилия,  имя,  отчество)

Образование 





 ученое звание (степень) 






№ аттестата, диплома 


   дата рождения 







Место постоянной работы 














Домашний адрес (полностью) 













Количество детей на иждивении 








Паспортные данные: серия 


 № 


 выдан 

























№ пенсионного страхового свидетельства 







Мною в период с 

20
г. по 


20
 г. проведены учебные занятия со студентами (слушатели) по дисциплине (курсу, семинару) 




























	Дата 
	Часы занятий  от ___ до ___


	Факультет,

специальность 
	Курс,    группа
	Вид учебных занятий                                 (лекции, практические,          лабораторные занятия,             консультации, экзамены и т.д.)
	Количество  академических  часов 

	
	
	
	
	
	Лекции
	Семинар, занятия, экзамены, зачеты
	Контр., курс., 

дипл. работы
	Примечание

	1
	2
	3
	4
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	7
	8
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 «
» 


20
г.




Подпись преподавателя  




Подтверждаю, что вышеуказанные занятия в количестве 




 (прописью) часов действительно проведены и подлежат оплате.
Декан/заведующий  кафедрой  


/





   (руководитель структурного подразделения)
«____» _________________ 20
  г.
Заключение учебно-методического управления
	Контингент 

 учащихся 

(студенты, слушатели)
	Количество               занятий 
	Оплата за час 
	Сумма, в рублях

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Всего:
	
	
	


Оплатить из средств академии, получаемые от приносящей доход деятельности 
Согласовано:

Начальник УМУ – 




 О.С. Пхенда
	


Распоряжение бухгалтерии
Оплатить из средств академии, полученных от предпринимательской и иной приносящей доход деятельности












 рублей.


Проректор по образовательной деятельности и воспитательной работе _______________   
К оплате:

Главный бухгалтер – 




 С.Е. Шлыкова 
