  Ректору Таврійського державного агротехнологічного

університету імені Дмитра Моторного _____________
                                                              ____________________________________ 

                                                                                              


    (прізвище, ім’я, по батькові здобувача)
                                                                     ____________________________________                                                                                                              


                                                                                                (місце роботи)           
____________________________________                                                                          
           (посада)
З А Я В А

           Прошу  допустити  мене  до  складання  іспиту  кандидатського мінімуму

з  ____________________________________________________________________

                                                                                                 (назва дисципліни)
Спеціальність, за якою готується дисертація: _________________________

                                                                                                                                                       (шифр)
______________________________________________________________________

                                                                                                  (назва спеціальності)

Спеціальність за дипломом про повну вищу освіту____________________

______________________________________________________________________

                                                                                                  (назва спеціальності)
Зобов’язуюсь не пізніше як за десять днів до початку сесії подати реферат на відповідну кафедру.
Оплату гарантую.
 “_____”___________________  20___ року.
                                                                                                   _____________________

                                                                                                                                                               (підпис аспіранта) 

Завідувач відділу 

аспірантури і докторантури 

_________________________
          (підпис, прізвище, ініціали)

