Ректору  СГАУ

профессору Шахматову Е.В.
от _________________________
               Ф. И. О.(полностью) 

выпускника СГАУ 20   г.

или должность и место работы





ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу   допустить   меня  к   вступительным  экзаменам  в очную (заочную)  аспирантуру по специальности __________________________                                                                                                      

                                                                                   шифр и наименование специальности  с возмещением затрат на обучение.
С нормативными локальными актами отдела аспирантуры  и докторантуры  ознакомлен.

Дата                                                                                         Личная подпись
Декан __________________________________________





            
Научный руководитель
____________________________
Мобилизационное управление ______________________ 
