
 
 

Приложение № 13 

УНИВЕРСИТЕТ „ПРОФ. Д-Р АСЕН ЗЛАТАРОВ“ - БУРГАС 

 

 
 

Вх. № УИЦ ............................. 

 
 

До Ректора 

 
 

З А Я В Л Е Н И Е 
 

От ……………………………………………………………….......……………….................. 

Фак. № ................курс…….специалност............................................................................ 

вид обучение – редовно / задочно, държавен прием / платено 

( ненужното се зачерква) 

моб.тел:……………................ 

 

 

Уважаеми г-н/ г-жо Ректор , 
 

Желая да ми бъдат възстановени студентските права, считано от …………………. 

……………………………………... семестър на учебната ………………………….. 

( зимен / летен ) 

Декларирам, че не съм се обучавал/а и в момента не се обучавам в същата 

(„Професионален бакалавър по …” или „Бакалавър”) или по-висока образователно- 

квалификационна степен от тази, в която възстановявам студентски права. 

 
 

Дата …………………. Подпис: …………………. 
 

 

 

 

Справка УИЦ: 

Дата:.................. Експерт:....................... 

Ректор: 
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