Ректору ГОУ ВПО «ДОННТУ»   _____________________
                                                                                                  (Ф.И.О.)

_________________________________________________

                                        (Ф.И.О. заявителя, год рождения)

_________________________________________________

_________________________________________________

                                        (паспорт №, кем и когда выдан)

Выпускника______________________________________

_________________________________________________

                (наименование образовательной организации, направление и

                  специальность подготовки, квалификация)
Контактный телефон: _____________________________
Почтовый адрес:___________ _______________________
_________________________________________________

e-mail: ___________________________________________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу прикрепить меня соискателем ученой степени кандидата наук по научной специальности______________________________________________________________________________________________________________________________________________

(шифр, наименование научной специальности)
к кафедре ____________________________________________________________________

(название кафедры)
для сдачи кандидатских экзаменов по: _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

(наименование предметов)

без освоения программ подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре.
О принятых решениях прошу информировать меня _________________________________
_____________________________________________________________________________.

                       (через операторов почтовой связи общего пользования либо в электронной форме)

Согласен(на) на обработку моих персональных данных в порядке, установленном действующим законодательством.

« ____ » _____________ 20 ____ г. 

                                                                 ________________ ( _______________________ )

                                                                                                   (подпись)                           (расшифровка подписи)

_____________________________________________________________________________

Согласие заведующего кафедрой на прикрепление заявителя для сдачи кандидатских экзаменов
______________    _______________________   _______________________________

   (название кафедры)                   (подпись зав. каф.)                                        (фамилия, инициалы)

« ____ » _____________ 20 ____ г.
