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РЕКОМЕНДАЦИЯ
органа студенческого самоуправления
 на соискателя специальной 
молодежной стипендии администрации 
Краснодарского края социально и общественно 
активным обучающимся в профессиональных
 образовательных организациях 
Краснодарского края


Ф.И.О. соискателя ____________________________________________________
Наименование образовательной организации (без сокращений) ______________
____________________________________________________________________
Факультет ___________________________________________________________
Курс ______ 
Специальность, направление подготовки (без сокращений) __________________
____________________________________________________________________
Номер телефона ______________________________________________________ 
Электронная почта ____________________________________________________
Ссылки на аккаунты в социальных сетях информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» ________________________________
____________________________________________________________________
Специалист органа местного самоуправления, осуществляющего управление в сфере молодежной политики, ответственный за формирование пакета документов (Ф.И.О., контактный телефон) _______________________________

Участие соискателя в мероприятиях
(указываются мероприятия, для участия в которых был направлен соискатель от органа студенческого самоуправления)

	№
п/п
	Наименование программы/
мероприятия
	Дата (период)
 реализации/проведения
	Краткое описание статуса
(функций) соискателя
на мероприятии 

	1
	2
	3
	4

	Уровень образовательной организации

	
	
	
	

	Муниципальный уровень

	
	
	
	

	Уровень органов государственной власти субъектов Российской Федерации и (или) подведомственными им учреждениями

	
	
	
	

	Уровень федеральных органов государственной власти и их территориальных органов

	
	
	
	

	Международный уровень

	
	
	
	



Количество организованных при 
непосредственном участии соискателя мероприятий
(указываются мероприятия, которые были организованы 
соискателем от органа студенческого самоуправления)

	№
п/п
	Наименование мероприятия
	Дата проведения
	Краткое описание

	Охват 
молодежи

	1
	2
	3
	4
	5

	Уровень образовательной организации

	
	
	
	
	

	Муниципальный уровень

	
	
	
	
	

	Региональный уровень

	
	
	
	
	

	Федеральный окружной уровень

	
	
	
	
	

	Всероссийский уровень

	
	
	
	
	

	Международный уровень

	
	
	
	
	




Руководитель органа студенческого
самоуправления 
____________________________________                                            И.О. Фамилия
	наименование образовательной организации	
