
ОБРАЗЕЦ ЗАЯВЛЕНИЯ О ПРИЕМЕ В АСПИРАНТУРУ 

 

Директору ФГБУ «РЦСМЭ»  

Минздравсоцразвития России 

доктору медицинских наук 

А.В.Ковалеву 

 

от ________________________________  
         Ф.И.О. полностью 

     ________________________________  
        должность и (или) образование 

 

 

 

 

 

Заявление 

 

 Прошу допустить меня к конкурсу в аспирантуру ФГБУ 

«РЦСМЭ» Минздравсоцразвития России. 
 

 

                                                                         Дата 

                                                                         Подпись 


